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Vorwort 



^er mikroskopirende und Eerlegende Geist der Neuzeit 
hat, mit der entschiedeoon Richtung anf das Kleinste in der 
Natur, die grossarligen Schaffungen aus der alten Welt der 
Vielgötterei tkeiis untergrahen — theils auch wirklich zer- 
stört Wie in den sozialistischen und kommunistischen Rich- 
tuAgen der Auktorüät des Bestehenden die Axt an die 
Wwrzel gelegt wurde, so ist unter allen in's Leben eingrei- 
fenden Doktrinea <die medizinische Wissenschaft am wenigsten 
im Streben nach Vernichtung verjährter Dogmen, sogar in 
de? Einheitaldire zurückgeblieben — und, bei der Schwierig- 
keit eines noch mangelnden Neubaues, ist mit der nun auch 
endlich angestrebten Vertreibuiig der Lebenskraft und der 
Heilkraft der Natur aus dem Gebiete des gesunden und kran- 
ken heb&M ^ violekulire Anarchie vielleicht für lange Zeit 
zum normalen Zustande in der nach der Staatskunst schwer- 
sten aller Wissenschaften geworden. Um aber an den sich 
selbst vergötternden Frevlern ihre Rache zu üben, hat die 
noch nicht entthronte Natur im bitteren Ernste, neben einer 
grausamen Ironie, ihnen das Problem gestellt: es heisst 
Cholera, und ist auf die von vielen Leiden bereits tief ge- 
furchte Stirne von vier Welttheilen verzeichnet — 
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Wenn bei so wenig ermulhigendenf Aussichten der Ver- 
fasser es gewagt, auch einen Tropfen in die chaotische Fluth 
der (/holera-Literatur zu giessen, so mögen folgende zwei 
Bemerkungen sein Bestreben rechtfertigen. Eine nicht un- 
bedeutende Beihe von Thatsachen — worunter drei Cholera- 
opidemieen — in einem Lande gesammelt, wo die Pulsschläge 
der Natur, dem Gange eines Uhrwerkes ähnlich, mehr sichtbar 
und fühlbar als anderswo sich äussern, der Vergessenheit zu 
entreissen, schien ihm nicht bloss der Mühe werth, schien 
ihm Pflicht zu sein, um so mehr, da in den schlichten von 
ihm geschichtlich dargestellten Beobachtungen Beziehungen 
und Aufschlüsse für alle Fragen liegen, welche die Krank- 
heit angeregt. Das Bestreben aber, womit er auf verglei- 
chendem Wege in allen — und namentlich in seinen ärzt* 
liehen Studien seit zwanzig Jahren die Wahrheit gesucht, 
mag die Aufschrift entschuldigen. Die Ausflüge aus der 
Nil-Üuse in ein weiteres Gebiet geschahen in der festen Ueber- 
zeugung, dass auf solchem Gange die Natur auch da, wo 
sie ihre Gesetze mit einem Schleier deckt, wenigstens Finger- 
zeige gibt, welche, gehörig aufgefasst, den Menschen dem 
erstrebten Ziele näher führen. — 

Meran, 15. Februar 1851. 

Der TerfkMser« 
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Die Cholera In JLegjpten Tom JF. tSSi 

bis tSftO. 

L Kapitel« 

Geschichte der Epidemie im Jahre 1831« 

Schon gegen die Mitte dei Monatei Hin 1831 erfahr man 
in Gedda, dass die Cholera in Maskat am persischen Meerbusen 
sei. Kanflente und Pilger, welche ron hier nach Arabien gin- 
gen, erkrankten und starben an dem Uebel gegen Ende des ge- 
nannten Monates in Gedda and Mekka. Im Anfange April's 
erlagen in dieser letzten Stadt daran täglich 2 — 3 Indiriduen; 
15 Tage später 60—70, and am Ende ApriPs wieder 5 — 6. 
Die Einwohner der heiligen Stadt litten nicht minder als die 
Fremden ; anter diesen Torzagsweise die aas Indien, Persien and 
Yemen. Mit dem rermehrten Zuströmen der Pilger wachs die 
Seuche wieder an Ausdehnung und Heftigkeit im 2. Drittheile 
Mai's, in welches (vom 19 — 22.) das Fest am Arafat fiel. Ein 
brennender stürmender Südwind mit einem darauf folgenden 
Regengusse am ersten Tage, die ungefähr 00,000 bei Muna 
geschlachteten Thiere am zweiten Tage, und die unbeerdigten 
Todten brachten unter den 50,000 anwesenden Menschen, welche 
im Freien diesen Einflüssen ausgesetzt waren ^ die Krankheit 
auf ihren Gipfel» Auch neuere Ankömmlinge aus Syrien und 
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Aep:ypten, und Personen aus den höheren Ständen erlagen 
in diesen Ta^en dem verstärkten epidemischen Einflüsse. Was 
nicht krank lapf, entfloh nach Mekka, wo nun mehrere Tage 
hindurch 5 — 600 Menschen täglich starben, so dass die Leichen 
unbeerdigt auf den Siftaaeii J^UebeB^ In der Stadt waren un- 
gefähr Yon 20,000 Efftlr^tret^ 9-^4MKN) Hät dem Beginne ge- 
storben, Yon 3000 Soldaten 100. Nach dem Opferfeste zog die 
syrische Pilgerkarayane von Muna nach dem Fathme-Thale, 6 
Stunden nordwestlich Ton Mekka. Auch hier dauerte die Krank- 
Hblt %lhreid dwi l§ tägigeä Adfealhaltet tori^ Uriii ¥il^\aMk 
sich, wo immer diese KariMläa AiniM|g, von Medina bis Gaza, 
Yaflfa, Bethlehem, Ramie und in anderen Städten Palästina'a; 
doch diesmal nicht in S|rriet% --^ 

Die ägyptische Karavane hatte sich, nachdem sie Muna ver- 
lassen, bei Scheikh Mahmud in der -Sfähe Mekkn^s aiedengielas- 
sen. Sie bracn von nier, wo sie auch bedeutend von der 
Krankheit gtHtttn hatte, 8 Tvge spiter all die ayriaehe Kara- 
vane von Wadi Fathme auf, DVthdem bereits in ibren Reiben, 
sowie in Mokka, die Seuche erloschen war. Auf ihrem Wege 
über Medina traf sie üb^erall nur die Spuren der Verheerung 
weicht die Krankheit gelaaaeo, ohne selbst weiter daran tu leidea* 
Zwei Tage jedoch vor ihrer Ankunft in der Nfibe von Sues be- 
gegneten ihr Leute aus dem Fleoken BWAsek^ welche Lebene^ 
mittel zum Verkaufe ausboten, und von der KTankheii fast ub^ 
mittelbar befallen wurden» Am Pilgersee (Birjiet-el-Hadach), 
drei Stunden öalUch von Kaire, wurde die ganze Kartvane am 
12. August, 1012 Seelen «tark, für 8 Tage einer Qnarantaine 
unterworfen. Während dersdben erkmkte Niemand unter dem 
Pilgern, wohl aber die als Kordon* Wächter Dienst tbuenden 



«) T(hi den Befalfeuen *starbeb 'i iMitiheti^, VoVM tu berttck- 
sichtiKen iet, dlien i¥T hÜ >^tfftem ^(M/l« Tb>»l dieeer 4lir- 
krankten ob«» «tle iiiife lilieb : denn -die etgenen AngeMörl- 
gea (Ürel4et9ii He AiiMepkiiiig. 



Truppen. Unterdessen War lie Krtnkkeit sobon seit eibeii Htf- 
nate in Suez gewesen, wo sie vor der Ankuftft der Pilger töli 
15—30 täglichen TodfäUen aaf 2—3 gesunken, nnd^ jetot iTieder 
auf 35 stieg — jedoch Hur för wenige Tag«; denn nit dem 
19. August war sie zu Endl». 

In der Hauptstadt Kair« wurde das Dasein der Krankheit 
schon am 12. August bemerkt; aker et 4arf dabei nicht über- 
sehen Verden, das« ein Theii der Filter hereits in die Stadt 
eingezogen war, und so viel es tbuolich w«r, wieder herausge- 
schafft wurde, um die Quarantaine am angege^eotn Orte durdi<- 
lumachen. Ausserdem war ja die Krankheit eeil einem Monate 
lA dem 1 geogr» Grad gegen Osten gelegenen Suez, von wo 
die Kommunikation mit der Haupt^adt auch erst am 13. ahge^ 
brechen wurde. Ein Theii der Pilger war auch über Kosseir 
und Keniieh das Nilthal heruntergekommen, wektt jedoch zm 
•bemerken, dass nirgends ubter denselben CholePtfäHe beobachtet 
werden, hieben Tage softer war ganz Aegypten, in einer Aue^ 
-dehnniig Ton 4^ g. B., im Süden bis oberhalb Kenneh, im Nor- 
den bis an ^as Mittelmeer (Alexandriea und Danuett) mit Her<- 
dea übersäet, von welchen aua die Seuche sich ta terbreiten 
schien, bi den meisten Orten stieg sie auf ihren hoehstea 
Gipfel in den ersten Tagen September'«, und endete mit dem 
Schlüsse daeses Monate«. 

So z. B. dauerte sie in Alexandrien gerade leinen Monat, 
Tom 20. August bis 20. September. Bieser 2eithium ww bei dfte^ 
«er (Epidemie die Regel. Sie war für Aegypten die erste unA 
heftigste. Damals bestanden noch keine Anstalten ffir Me Auf- 
nahme der Kranken aus dem Volke, wohl ab#r MilitftrspHähnp. 
£ben so schlecht bestellt war die medizkiiedhePolitiei, es sind daher 
bestimmte Angaben in ZahlAi über Erkrambungen «nd Sterb* 
lichkeit nur von einigen Spitalärzteb Torhandtn^ Auch diese 
•haben nur cdnen relativen Werth; man kommt bei der Betrach- 
tung derselben der Wahrheit so ziemlich nahe^ wem man diu 
geringste Stetbliehkeil fwn/km den Behandelten — nngefähr ein 
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Viertheil — eich durch den Dmetand erklirt, desi aneh Cholerine- 
Fälle eingrerechnet find. Dieees ist der Fall mit dem Hilitir- 
gpitale SU Alexandrien, wo Ton 1450 Kranken 400 starben, Ton 
denen wieder 100 keiner ärstlichen Hilfe mehr snglnglich wa- 
ren, während in Abuzabel Ton 100 nur 40 durchkamen, weil 
dieses Spital von den Kasernen entfernt ist, also nur sehr 
schwere und rernachlissigte Fille dahin gelangen konnten. In 
grösseren Städten, wie Kairo und Alexandrien starb fast ^I\q der 
Bevölkerung; in kleineren Orten von ^/jq bis ^1^. Sehr wenige 
Orte blieben gans verschont. Die Krankheit wüthete eben so 
unter den Beduinen der Wüste, in Arabien, Palästina, und am 
Saume des Niltbales. Zu bemerken ist, dass dieses Mal schwäch- 
liche Individuen, besonders Weiber und Kinder, mehr litten, als 
kräftige Männer. Uebrigens kränkelte die ganze Bevölkerung 
Aegypten^s mehr oder weniger unter dem Einflüsse dieser furcht- 
barsten aller Seuchen seit vielen Jahrhunderten. Unwohlsein 
äusserte sich fast ohne Ausnahme bei Allen in der einen oder 
anderen Art: Schwindel, Mattigkeit^ Unlust, heftige vorüberge- 
hende Seh weisse, Beängstigung bei Vielen, häufiger noch Ueb- 
lichkeit, Kollern im Unterleibe, Abweichen, bei Allen mehr oder 
weniger Abblassen der Hautfarbe, mangelhafte Ernährung, Ab- 
magerung und Schwäche. — 

Es ist unrichtig, wenn man behauptet, die ersten auftreten- 
den Fälle seien sämmtllch von der heftigsten Art gewesen; woU 
war dieses die Regel, aber davon fanden sich auch Ausnahmen, 
wie ich mich selbst überzeugte. Die grösste Heftigkeit erreichte 
vielmehr das Uebel in der Mitte — auf der sogenannten Akme — 
der Epidemie. Uebrigens fanden sich auch schon im Anfange 
sehr schnell tödtlicfae Fälle, namentlich bei Personen, welche die 
Leichen wuschen und sie auf die Kamele luden. Auch sah man 
im Zeiträume der grössten Heftigkeit arme Leute, auf der Strasse 
liegend, sterben, weil sie das Uebel dort so fiberfiel, und ihnen 
nicht Zeit und Kraft Hess , ihre Behausungen zu erreichen. Bei 
dem Allen wurden doch die Leichen ohne Vorschub und Schwierig- 



keit begraben, denn der äg^Tptieche Httselmann steht an Reii^ 
nation vnd HenichlichkeU in solchen Fallen weit über den christ- 
lichen Griechen und Syriern. Gewöhnlich gieng jedoch Abwei« 
chen, mit den oben beseichneten allgemeinen und örtlichen 
Symptomen, auch bei dieser Epidemie dem vollen Ausbruche der 
Brechruhr voraus, aber leider war man zu wenig auf dieses 
Uebel vorbereitet; der rasche Auftritt und Verlauf des einzelnen 
Falles, so wie der ganzen Epidemie hatte die Gemüther zu sehr 
bedrückt, um durch die Ergreifung allgemeiner Massregeln, wie 
das anderwärts und später auch in Aegypten geschehen, zur 
rechten Zeit in solchen Fällen die erspriessliche Hilfe zu leisten« 
Sonst ist über den Verlauf der Krankheit nichts zu bemerken, 
was nicht schon von Anderen in Europa mit aller Genauigkeit 
beschrieben worden wäre. Die heftigsten Fälle endeten zwischen 
2 — 48 Stunden mit dem Tode. Eigentlich fulminirende Cholera- 
Asphyxie kam wohl vor, wie oben erwähnt wurde, jedoch seltener, 
als man sonst glauben möchte. Die Kyanose fand sich häufig. 
Krämpfe, und zwar schmerzhafte , habe ich selbst gesehen , aber 
im Ganzen waren die nervösen Erscheinungen nicht so häufig 
wie in Europa. Es darf nicht übersehen werden, dass die Nach- 
krankheiten bei dieser Epidemie selten, und die Convalesceni 
fast eben so kurz als der eigentliche Anfall war. Typhöse Er- 
scheinungen in jener wurden nicht bemerkt; vielmehr war et 
Dysenterie mit schneller und sehr eiteriger Verschwärung des 
Dickdarmes, welche wir selbst in ein Paar solcher Fälle sahen. 
Die Complication mit Eingeweidewürmern war ebenfalls einige 
Male die Ursache einer Verlängerung der Krankheit. Ein Paar 
Fälle von geistiger Verwirrung wurden in den Spitälern theils 
nach überstandener Cholera, theils auch bei anderen schwäch- 
lichen Personen beobachtet, welche Cholerakranke gesehen hatten. 
Was wir über den Leichenbefund von Anderen bemerkt vorfanden 
und gegen das Ende dieser Epidemie in Alexandrien selbst sahen, 
ist ebenfalls keiner besonderen Erwähnung werth. 

Obwohl — wie begreiflich — die tme JClasse und hierin 
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bM(M!i9er8 üh 1SUi¥«ii, ih Off er ivr Seuche fielen, m ^ffM 
ffie doth häufiger ftli anAere itoliche Bpi^mwen nlK IdittidieiB 
Ekfel|[^ euch die Vornehmen ^'-^ von MeUa bis Kairo iitid A\^ 
xandfifcn — und damnter anch einigte fiuropier ¥o« ersten Ranfpe, 
die sith sorgfiltig abfifesperit hatten. Eben so irenig^ half In 
Efnftelnen ide Im Grossen die AusirandernBg ans dkn befalAeneli 
§^n, selbst nicht im Anfanftfe der Epidemie *). 

Als eigenthfimliche Erscheinmiffen, vdehe fir diese Epidtmia 
in ätiologischer Besiehnng* einig« Bedeutung haben kennten, 
flrfissen für Arabien eine ausserordentliche Hftae, erst Mangel an 
Wasser, dann nngewohnliche Stürme mit Regen er^rätnt vei^ 
den. In Aegypten sowohl ah in Syrien nnd Palästinia -*- wo 
wir 4a>m<als reisten — war «ine Stdrün|^ im Gleichgewichte der 
atmosphlrlschen Prooeise für Jedermann nicht Ueas ersichtlich, 
sondiern anch föhlbar. Ein TStblicher, ittubigvr Schleier nm*- 
hWß» "die Sonne, sie gfieng immer trfibe anter, oft mit einem 
grAnlichein Sehoine, und eine für jene Gegenden ungewöhnlich 
lange. Abendröthe mit Nachnnitag« bestäubtem Horizonte in einer 
Jahreszeit, wo dio Heiterkeit des dortigen Himmels 8prich#ört- 
lich geworden, trug nicht w^eoig daau bei, im Gemüthe des 
Menachen alle jene dunkelen Ahnungen ausserordentlicher und 
unerfrewiicher Eragnisse cu erregen, weiche in geringerem M ass- 
Stabe selbst bei der Schwüle gewöhnlicher Gewitter sich bemerk- 
bat machen. Atich der Mond war häufig Terdunkelt Einige 
Htle erschien gegen Nordwest nach Sonnenuntergang plötzlich 
[ltäti«res Li^ht — dem Nordlichte nicht «nähnlich, mit glühendem 
Widerscheine und fcvpferrotber Färbung des Meeros. Diese auf- 



*)^ Schiffe, welche Flüchtlinge aus Alexandrien nach Beyrat 
und Saida brachten — waren auf dem Meere Cboleraberde 
geworden, obwohl bei ihrer Abfahrt ans AlexandrieD noch 
keine Spur der Krankheit TorhaDden war. Es ist aber zu 
bemerken, daiiss Qkme Segelschiffe klein, schlecht gelüftet, 
und mit Monachen nl^rfttllt ivmren. 
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fallende Beschaffenheit de|' AifMitfiies Iflkaerte ungefähr 40 Tage 
— von Mitte August bis gegen den 25. September. Auch ein 
Komet wiMde iA Borfe ni(Vin^#9[i4eft,^^i^"9UftMti^cht deut- 
lich von uns Allen bemerkt. Die Zeit vor, so wie nach 
fint fipidteMiiie teinlcbkietett dl» Aer^td ttnsttiiin4g> als eine 
relatif g«8«iift«« Die ä^riilicfat Behandlung in den SpitäUni 
war bei ^iieaer Bpideihie Mtüktl einförnifj;. Dfe Franzosan 
fai Kair« iml Abuzaibei -^ von ^ier Anrfciit iM^^ebeftd, data 
die Krankheit m eivtt heCtigea entiünKllichen Reizung dei 
Mag'ens uttd der Gedärme bestehe «^ fa>efo4gt6B mehr einen 
MitifiAilogistischeB Heilpkn, wiewohl die insseren erfräimctiden 
«hd iHiliti^iMiiden Miltel iiiciyt ▼emacJitessigt, und arufh loDeriidi 
•fAinflrtistfae Aufgfirce und «elWt Opium geg^en «ntrde«'; wikreofl 
die Italiener in Alexandrien wenig oder gar nie Blut entaogen, 
•oiideTn ein thirch ^fliitagtoae Vergiftang eotetandenes, krampf- 
Mftes NelrveiileriAen In derCbokym «rMickten "-^ dem Dpinm allein 
nntl mit £4ix. «cid. IMler., dem lismulhe, tiai einig« auch dam 
Knknel d«ii ¥orrttg eiwräntaten -*- nebeli der iusserüchen Be^ 
baiilfiHig) w^che in Reüningen «nd. Biavreituligi»^ Srufteigen 
#nd -KtgtAastern, wtamien IlebMchlagen und Bähungen etc. 
beitanil. dinr Erfolg glich sich (btgpetiidker Weise) in numerischer 
Bvskfhung «o «iem^idk anss «ketn« Piirtei wagte es, «ick eines 
tesotHleren fi#folges an rühmen. Von ^r Anwendung irgend 
einer Volksmedizin nnsser Litoonlipstft und Salmiak, to wie Ten 
^etoen Wirknnf^ sekwfigt die Geachiehte dieser Epidemie^). 



^) \¥^ttB wir ea v^rgezagcFB, von diea^r Epidemie nur eine a e h r 
allgeneine Ueheraiobt zu geben , so liagt der Gruad in der 
SpSrlicbkeit und UnzaTerlässigkeit der duellen. Ausser den 
von Clotbey und Frias gedruckten , kurzen und unvoTlstSn- 
Oigen Cerickten ist nichts von den dortigen 'ifeetzteii ver5f- 
fenllrdbti -Dl^r «IWfamer, <iiti J«lt und finde September 1831 
in A»>exandHeD , und «[Ifiter in Kairo anwesend, hat sich 
übrigens bemüht, aus zuverlSaaigen > mündllaiitfn Serichten 
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IL Kapitel. 

Cholera/alle vom Jahre 1835 - 48. 

Vom Oktober 1831 bis zum Auguit 1835 wurde naseres 
WisteD» TOD keinem in ganz Aegjpten befindlichen Arzte die 
Cholera gesehen. Hit dem Aufhören der grossen Pestepidemie 
im Sommer 1835 erschienen wieder in Kairo und der Umgegend 
wahre Fälle von sogenannter asiatischer Cholera. Viele der- 
selben hatten einen schnellen, tödtlichen Verlauf. So yerschied 
daran z. B. die Gemahlin des spanischen Generale» Sequera, 
eine Frau von starker, sanguinischer Complexion , zu Altkairo in 
36 Stunden, trotz aller von namhaften Aerzten angewandten 
Mittel 

Im Anfange September des Jahres 1837 wurden in den 
Convalescenten- Sälen des Centralspitales von Kassr-el-ain bei 
Kairo am Nile, unter 62 Individuen^ welche den sogenannten 
Typhus major überstanden hatten, 18 von der Cholera befallen; 
ausserdem auch 4 Soldaten , welche seit lange auf der ophthal- 
mischen Abtheilung lagen. Alle 18 starben; die letzteren 4 
genasen bei derselben Behandlung. Es konnte naturlich bei 
solchen Leuten, die durch schwere Krankheiten und einen langen 
Aufenthalt im Spitale herabgekommen waren, ron Blutentziehung 
nicht die Rede sein. Trockene .Friktionen, narkotische gegen die 
Krämpfe, stimulirende gegen die Kälte ^ Sinapismen und Kata- 
plasmen, innerlich Aether, Ammonium und Lim. mineral. halfen 
nur bei den genannten Ophthalmischen. Die Anderen starben 
sämmtlich in 10 — 30 Stunden ohne eine Spur von Reaktion. 
Die Sektionen der Leichen wurden schon einige Stunden nach 



die HanptzSge dieser Epidemie zu ergSozen. Er selbst sah 
einige ChoierakraDke in Palä'stina und AlexandrieD, wo er 
auch ein Paar Leichen zu Sffnen noch Zeit and Gelegen- 
heit fand. 
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dem AUeben angestellt. Nie habe idi bei anderen späteren Ge- 
legenheiten die Veränderungen in den Leichen derjenigen, welche 
im sogenannten Kältestadium verschieden, so klar ansgeprägt ge- 
sehen wie bei diesen. Sie waren in Knrsem folgende bei Allen: 
Runtelung der Haut an den Extremitäten mit bläulicher Unter- 
lage in derselben, so wie im Zellgewebe Vertrocknnng und Zähig- 
keit; diese mit dunkeler Färbung auch in den Muskeln. Relatiye 
Trockenheit der Gelenkhäute und der serösen. UeberfuUung der 
Venenstämme und grösseren Vencnsweige in allen parenchyma- 
tösen Organen: im Gehirne, auf der Ruckenfläche der Lungen 
und der Leber. Die Lungen auf der Vorderflache ' jedoch blass 
und eingesunken. Die Bauchwand bei Allen eingesogen, ebenso 
die Harnblase, gewöhnlich auch die Milz und Nieren, nur die 
Leber und Gallenblase überfüllt. Auffallend wie die UeberfuUung 
des rechten Herzens bei der Leerheit des arteriellen und der 
Arterien, war die Schwellung der Gedärme- und Gekröse- Venen 
bis unter die seröse Haut des Darmschlauches, in dendritischer 
Verzweigung dem blossen Auge ersichtlich. Rosenrothe, ober- 
flächliche, breite Streifen hie und da auf der sonst auffallend 
weissen, aufgelockerten, getrau kt-durch weichten Schleimhaut des 
Magens. Der lohalt bei zusammengezogenen Magenwänden mehr 
ichleimig-zähe — alsUeberzug; sonst ausserdem wässerig, flockig, 
die Finger gleich der Lauge ätzend, entschieden alkalisch. Der 
Dünndarm (bei diesen schon durch die vorhergehende Krankheit 
depotenzirten Individuen) meist zusammengezogen, nur bei 
wenigen von Lnft ausgedehnt , mit einem rahmartigen , gewöhn- 
lich weissen^ seltener gelblichen Ueberzuge bedeckt, mit äusserst 
feinen, melanotischen Punkten übersäet; deutliche Schwellung 
der Drüsen, bei einigen feine Granulationen — vielleicht ein 
Analeren des Hautfrieseis. Der Dickdarm in den meisten Fällen 
ebenfalls eingesunken, seltener vonLuft> nie von Flüssigkeit aus- 
gedehnt, gewöhnlich einen weisslichen, seltener graulichen oder 
gelblichen, schleimartigen Brei enthaltend. 

Die Ausleerungen waren bei diesen Subjekten während 
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der kurien Kr«Bkheit nicht telir belfiiteiid g^evetei« fileicllkt 

wtr mehr durch den pldUlichen CelUpsnt mit aUgenuinei^haldigtr 
Erkältung auegeseichnet. 

In derselben Woche beobachtete der Verfasier ia den Qmai^ 
tiere Hart-es-Sakain, welches am südvestlicheB Rande der Stadt, 
nur durch Gäriea — 1 Viertektunde breit -rr- von dem Spitafe 
getrennt iit, einen Fall fon Cholera an einem koptieeheo 
Ikhreiher j und awei — fast eine Stunde dnvoB entfernt — am 
nordöstlichen Stadtrande in einen nmselm&uiiBcken KnsinaBns- 
hause (Vater und Sohn), weiche alle genaaen. 

In den nun folgenden Jahren hi» lu 1845 fanden sdcb 
— vielleicht Fälle von gaai leichte« Cheleeine ausfenonimen — r 
nirgends auf ägyptischem Boden W4ihre Ckobtafalle. Im Sbmnmr 
dieeee Jahres glaube ick, wie bereits an einem aodecesi Qrtn 
hemerkt wurde., deren beobachtet zu haben — theils nil glüok- 
Uchem, theils mit tddtlichem Ausgange. .^ Qk in €hoierar 
durchfalle welohei^ bei Säuglingen in dea Sommermonalem der 
meisten Jahre uM EiiälAang def Extremititett und folgender 
Coiivgestion lum Kopfe «iah findet, und 4ef unter Coniiukionea 
bii^nen SM-^aO Stunden tddtlich endet, als asiatische Cholera 
gelten mAase, lasse ich dahin gestellt sein* 

Von den Sommern 18M-^47 hat des Verfasser nichts anf 
die Cbolera Beaügliches au bemerken, d4 er selbst von Aef>jspten 
abwesend war. Desto wiehüger wird das Jahr 1648^ in welckem 
die Cholera nach 1831 aum zweiten Male als ellgemeine Eftr 
dei^e auftrat. Es aollte jedooh nicht fiberaehen werden, dasa 
dies^lbo seit dem vorigen Jahre in Konstentinopel ih^en Sita an^ 
geschlagen hatte, wo ßie mit wenigen Unteibrechuagen fast S 
Jahre blieb| und dass im Winter des Jabree IS^Vet ^ 
dei9i Opferfeste zu Mekka wieder viele. Pilger daran erkrankten, 
und manclu) — dai unter auch uns bekannte Peraonen ans de« 
höheren Kltssen -^ starben. In iLegypten jedoch selbst mit 4ef 
Ankunft der Karavanen war 4avon keine Spurl •— • 



IIL Kapitel 

Cholera- Epidemie des Jahre» 1848. 

L Theil. Geschichte. 

Mit dem J^nui^r des JaJiMies 19^ neigten d^e Kxankheitea U| 
Kairo mehr zum bösartigen mit typhöseoi A/^trii^e. Wecbsel- 
ßeber geielltAA sich dazu auMterh^M ihrer f ariodjB — r- an frem- 
den^ und selbst einige fälle yea tödtiiche^ Perniijiosai Viebcir-^ 
lese und fieberhafte Pestbubonen, jedoeh in Ueiiier An^ithl bii 
gegen Monat JunL Fälle ¥<m Choierine mjll Ecbrffihen uj^l 
Abiühren — in yerechiedenen gröaseren Hüusern, i^i^ter Dienst- 
boten und Sklaven , oft an 4 - 5 ludiyiduen lu\ vii Sielbeii 
Stunde y während des Winters. BlfLltern und Masern herrschten 
epidemisch vom Winter bis sum Monate Juli, und iwar die er- 
ateren bösartig. Mit dem Monate Juli tritt die Diarrhoe und 
Dyseüterie — wobei Gholerine bei Kindern mit unterläuft -— ^ 
epidemisch auf. Pas Auftreten der Ruhr in diesem Monate in 
aeicher Ausuehuung, im Widerspruche zu allen früheren Beob- 
achtungen, erregte iu hohem Gradf vnfece Aufti^ks^keit Auch 
fehlten nebenbei BhitflÄsse w^d Ap^ple^ieeji nidtit^ Qbwohl bfi 
Yielen Ruhrkranken die Stallt aanch^eMd 0«Uig , schwarz un^ 
üMil Blutklumpen gemengt, abgiugea, fC| waren di^ Oeffnnngeii 
dp^ in dex Mehrzahl ausaerordentlich häufig, schleinugr^albuminöi^ 
oder laserstoffige Geriiinael mit wtfig B{ut enttMilteful. Die#e 
Ruhr widerstand dan sonst erprobten Mitteln, wi|r sehr h«' ^&€hi|f^ 
iMmI bösartig. Die an der acuten Ruhr SterbeMdfn hatten bereits 
ewen ehWeraartigen Ausdruck im Gesichte, ohne d^sa es bei 
itif^n -^ wie gewöhnlich in solchen fällen r^ zu den Erachei- 
ÜPgea des Brandes kam. Der Verfasser äusserte daher seinen 
Verdacht wegen wahrscheinlich ausbrechender Chpler^ gegen 
seine ärztlichen Freunde schon einen Monat yor ^%mi wirklichen 
Avftcficai derselben« Kicht gana aul dif seihe Art Ter)Mfl^l( wH^ 



die Dinge in Alexandriea sack denBeridbten dea Dr. Schiede* 
haus. Cholerinefälle erschienen zwar mit der iweiten Hälfte dea 
Junius; jedoch war der Charakter der Krankheiten bb in den 
Juli mehr catarrhalisch als gastrisch^ die epidemische Krankheit 
die Masern; nur glaubte derselbe Beobachter gegen den Juli tu 
ein fast ganzliches Aufhören der einheimischen Intermittentea xa 
bemerken; und auch er schöpfte aus diesem Umstände, wenn 
gleich etwas später, Verdacht 

Unterdessen nahm der Zug der Pilger aus Konstantinopeli 
wo damals die Cholera herrschte, und aus anderen nördlichen 
Gegenden des osmanischen Reiches seinen Weg über Alexandrien, 
wo alle aus rerdächtigen Orten Kommende einer Quarantaine un- 
terworfen wurden. Unter diesen starben am 26. Juni In der 
Nacht, und am 30. d. M. in 2^/2 Stunden zwei Frauen an der 
Cholera. Man yerdoppelte natürlich die Strenge in dem Lazarethe. 
Erst am 15. Juli brach die Cholera ausserhalb des Lazarethoa 
aus, jedoch nicht in Atexandrien, sondern 1® südlicher in der 
Hafenstadt Bulak, ^/4 Stunde westlich Yon Kairo am Nile, und 
zwar unter den Arbeitern im Arsenale, wovon am genannten 
Tage 5 starben. Schon am nächsten Tage fand man in dieser 
kleinen Stadt sechs andere Falle, und in sehr wenigen Tagen 
stieg die Zahl der Todten daselbst an Einem Tage auf 71. Der 
Verfasser selbst sah bereits am 17ten mehrere Falle in Einem 
Hause am nordwestlichen Ende der Hauptstadt Schon am 
18ten fanden sich deren in mehreren Quartieren^ wobei die all- 
gemeine Sterblichkeit auf 93 stieg, welche den nächsten Tag 
125 erreichte. Die grösste Sterblichkeit (278) fand sich schon 
am 28sten desselben Monates, worauf verschiedene Schwankungen, 
jedoch im Ganzen mit allmähliger Abnahme erfolgten, wovon die 
bedeutendste auf den ISten August fällt, welcher wieder 214 
Todfälle brachte, nachdem am Uten deren Zahl bereits auf M 
gesunken war. 

Mit dem Beginne der Epidemie in Bulak und Kairo zu^ 
tammen fiel der Jahrmarkt zu Tanta — 10 Stunden nördlich von 
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Uer im DtlU — , wo die Krankheit mit einer solchen Wath 
unter den ans dem Inneren Afrika's frisch dahin iftn Verkaufe 
gehrachten Negersklaven ausbrach *), dass Wenige mit dem Leben 
davon kamen, und die Gäste und Handelsleute (etwa 120,000) 
sich flüchtend in ihre Heimath zerstreuten. 

Man glaubte in Kairo mit der Ankunft dieser Gäste das 
Wachsen der Epidemie benlerkt au haben; allein diese fiel in die 
natfirliche Epoche der Zunahme; war also nicht etwa die Ursache 
einer Recrudescens. In Alexandrien behaupteten die Sanitäts* 
ante, der erste in der Stadt Yorgekommene Fall sei am 21. Juli 
an einem jungen Kaufmanne bemerkt worden, der aus Tanta 
sich geflfichtet hatte. Er wurde in's Laiareth gebracht und 
heilte. Am 288ten befiel das Uebel einen ans Kairo angekom- 
menen Eunuchen, der ebenfalls in's Laiareth gebracht wurde, und 
genas. Am nämliehen Tage fand sich wieder ein sehr schwerer 
Fall unter den Pilgern im Lasarethe. Am 21. fanden sich am 
Mahmudie-Kanale 2 Lastträger an der Cholera gestorben, wovon 
dar Eine aus Tanta gekommen war. Von nun an stieg auch 
hier das Uebel, erreichte seinen Höhenpunkt am 7. August mit 
280 Todfallen, und erlosch unter ähnlichen Schwankungen wie 
in Kairo ebenfalls am 16. September. 

Merkwürdig und wohl zu beachten scheint uns der Gang 
dieser Epidemie im übrigen Aegypterlande. Sie erschien und 
erlosch fast gleichseitig mit Kairo 1® östlich am rothen Meere 
in Suei; und besuchte auch die Zelte der Nomaden auf der si- 
Btitischen Halbinsel. Im südlichen Niltbale, hatte man zu Beni- 
suef, eine Tagreise, von Kairo, schon am 18. Juli 2 Fälle be- 
morkt, dann kunen Stillstand; jedoch bald bedeutende Aus- 
breitung unter den Einwohnern und Truppen. In einem Ka- 
vallerie-Regimente starben daselbst von 800 Mann 125. Nicht 
minder heftig wüthete die Seuche in der 7 Stunden westwärts 



*) Nach Kntlichen Bericbten waren darunter schon am 14. 
Stiaban r: 15. Jnfi der Cholera Terdächtige. 
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fttltfendn Oase Fayuia» wa die SUrblicbkek ii^ dei 1illini:^fMM 
■bvohaer ^ihkoden Ba«|>Utodt 335 an einem Ta^e evreioblftf 
Noch ei»a Te greise «reitar gegeti Süden, ia deo am VUm ^elar 
gWMNi Mtinyek, eoAMIte der Varfeaeet selbst aehon am 2L JUI 
die ersten Fille — an efaiamBerbeiriMP und einem FahiAarbai-t 
ier. Itea) Tage TeiAeasaiii hier ohne aene* FaJle ; dann nahm die 
Seuclie ebenao irk ao^ewa ihren Lauf. Nach eia« Tagcaiay 
BÜdlieher •*- io Honfala* ind Syut bagaiii eie sechft läge wfS^ 
ter, wihra»d Mck avei Tagiaiaea lAdllchet -^ im fiaamA, doa 
Auebmich lom 28^9 und endliak noch STagteisan nach Sidefli^r*« 
in Gsne gar vom SMK Jnli an alalt tmtL Ia dieeem; fetalen Orfea 
bf arh die Saucha unter Ihnliehtti Yethältnitsan , irie iii: Bnlah 
ik k unter Rakrnten ana^ «alciie gleieh de» hiedganr ArsrcaidH 
arbelliern in enge Rinma aUsaümengedfingt waneai Alle diaaa 
aagegebena» Punkte Hegen aH Nik, ond biMan die Hanpthtfevi» 
Dia aai dar Sftdgrlase I/t-2 TWgraiaan len Bena entfernten ivfw4 
den am lataAea e^gilffid. Allai iwitchen den beaamitenj OiMl 
giebgenan Puahte wwrdan» früher^ odar apiler -^ jadock dandiaa* 
lieht ii^ alneA ragalmieaigea. Ordnung heimgeeucht. 

Ee lämh Mk alao in lesug «uC die geographische YorbiMih 
tung des Uebels durchaus haia* baetifemnte Riohtung Mclu'deB 
ZeUMge ia Unta»- uad Qbeeigj^en aanidimen. Bs genügt in 
diaaer Baaiehunf^ %u bemerlH|n^ Aasa in Bsna unter M^ nw Bn 
dkK arsten Filla am SO«, und iA/ AieBaa4riaD ab denn nöndlielH 
•ton (Sl^> Punkte am 21. Jlalt keabaAlet wiidan. Wollte, ma» 
Bttlak und Kaiea* aU dton Anagangspnnkt beaekhäeni -tr* tami 
Vk JttU -^ s^ mftmta eine dopp^te, gleiehzettife Eickteng voiit 
hier* naah SAden und Nurdeii engammmeni irarden, wobei/ diai 
BAikspiünge mehr* ala dar Fartachritt sur Regel wwdanw 
Wicr. abec mit dem Verfaasee aelbst das Entstehen dmi Sautha, 
b#soi»deia. im oberan. Nilfchale^ in bedentendien Entfemimgen, Tarn 
Ort zu Ort — mit den weiten, dazwischen liegenden, uoTersehr- 
t^i^ Landers1;richen — gesehen, hatte,, dej; i^üsste sich überzeugt 
haben, daes ai^ 4fW.Q|VVttUlKf^ ^[^ ^fSß^^ »mr^jt«. ^i ^»^ 
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%m g>l0kher 2eit in einer Ams^ehnong tou: A^ gieogr. Breite, die 
Krankheit tufgetretea eei, webei vea diesen PnaUen, als ¥0« 
eben so Helen Herden ans, die Krankheit siek in die dazwischen 
liegenden mnd landeulwirte facbpeMebe. Dieser gewbs bemerbensh 
wtvtiM drang war ohngefähr derselbe bei det gyonsen Epidemie 
des J. IMS. Es liefert im Klein«» -— rfiomlich. se wie leit- 
lich — das Bild der EnlstaiinBg der Cholera in. faer Welttheilen« 

Wollte num jedoeh Konstantinopel als den Ausgangspunkt für 
diese I^idemie toH 1848 annehmen, so wäre das Fortschreiten 
der Krankheit Ton OTordwest nneh Hdost eine unbestreitbare 
Thatsache, um so mehr, da fast lu gleicher Zeit mit AegypteUi 
dietamal in Sffdem Aleppe, Ha«4, Heus uftd besonders Da- 
UHMkus fai einem furehtbanen Gra4i ¥oa def Seuche heimgesucht 
imrden ^^ gerade in« der Blditang, welche die nach Mekka 
iMende Kararane nsAm^ wihrend die ¥o* ihr wsnigitf becüb*-* 
tenr Orte im Meese wiie b. B. Bejmrut, Tripoü, S^ida, 8nr u» 
& J. d^Axnre idel weniger Ittteft J« ein IhnlieheB Verhältnise 
war sogar in Kair» in iuffaHlBiider Weise bemerkbar. Die nord- 
vesilieh -^ an Bulak zonacbtt gelegene» Qutfeliese (Esbekjeb 
und- Vah-*fr*Sdftaf)feli>, varsn die eMen^ un4 nm stärksten be^ 
faHenen,. wihfend ^rt ein Monat später das 6ebel rieh in den 
afldlUllchen (Keisua, ChaUla» iind> Dai^el-Ahmar)» in einer ge^ 
irtaanm Ausdehnung entwickelte. Jedoch maidite auch faieron 
wieAsr das< weitier gtgm Xordwnal gelegene l^raülieiiquartier eine 
Ausnahme, in« imnit IhigiBgend die letsten — und deeuate» 
eebr heftige -^ Ville beobaditet «urdem 

In Arabien beim PUgerfeste,. wekhes ka den Monat Noveii» 
ber fiel, beobachtete man jedoch diessmal nur wenige, einzelne 
Fälle. 

Ein Beispiel von zweimafigem Auftreten der Seuche während 
der Epidemie, lieferte diessmal Suez. Die Krankheit wir dort 
bereits seit mehreren Tagen gänzlich erloschen. Da erschienen 
gegen die Mitte Septembers kleine Pilgerzfige aus der Barbarei. 
Sie lagerten ausserhalb KiiiOi Im Weate« der Stadt Mehrere 



daTon wurden Ton der Cholera befallen, wie aick der Yerfuwr 
daron im CiTilapitale, wohin man die Kranken brachte, aelhnt 
€berxengte. Nachdem sich die Heineren Beixi§^e am beseichn#- 
ten Orte in einer ^sseren KaraTane g^aammelt hatten, nnd 
liach Snei anfbrachen, erkrankten am Tage nach ihrem Einngt 
daselbit wieder mehrere Einwohner dieser Hafenitadt an der 
Cholera, die noch nnter der Kararane herrschte. 

Auch Tersichem glaubwürdige Aente, in Alexandrien an 
mehreren Personen zweimal AnflUe in der nämlichen I^idemie 
Yon leichter Cholera gesehen ra haben — jedoch ohne tätlichen 
Ausgang. 

In Bexug auf das Contingent der Erkrankung und Sterb- 
lichkeit, welches die rerschiedenen ProTinien und Ortschafton 
lieferten, geht aus den uns Torliegenden Thatsachen folgendes 
herror : Vom Rande des Hittelmeeres bis Minjeh — 2 Tagreisen 
südlich Ton Kairo — war im Gänsen die Sterblichkeit eine Ti^el 
grössere, besonders aber die Erkrankungen sehr hiufig» wahrend 
Yon Sjut nach Süden zu, mit einigen kleinen Ausnahmen, die 
Erkrankungen nkt wenige, jedoch sehr heftige waren, woraus 
relatir eine grosse, absolut jedoch im Vergleiche zum Norden 
eine unbedeutende Sterblichkeit sich ergab *)» Wihrend in der 
Umgegend Ton Hinyeh sich noch Dörfer fanden, wo die tigliche 
Sterblichkeit auf SS stieg, und Ton einer Berölkerung Ton tOM 
Einwohnern 180 starben, erreichte in der Hauptstadt Syut die 
tigliche Cholerasterblichkeit bei 20,000 Einwohnern nie mehr 
als 7, und stieg im Ganzen nicht auf l&O Personen. Viel 
schlimmer sah es in Unterögjpten aus, wo in kleinen Orten 



*) Es ist in pathogenischer Hinsicht ganz unricbtig and daher 
anpassend, den Theil des Nilthaies zwischen Kairo nnd Syut 
zu Oberfigypten zu rechnen. Erst Ton dem geoannten Orte 
beginnen die klimatiscben und natarhistorischen , also aach 
pathogeoischen Verbfiltnisse eine aoffallende Verschiedenheit 
I« zeifsn -^ ebenso der Mensch, 



nicht itlteii dai Dritttheil d«r BeT5lk«nui§^ starb, ja in einen 

Dorfe in der Proyins Giseh ron 200 Einwohnern 6 übrig blie* 

ben. — In der HavpUtadt itarben 

bei 800,000 Einwohnern 61&0 
27, (1:42) 
in Alexandrien „ 164,350 „ 3870 

in ganz Unteragjpten „ 2,500,000 „ 54,033 
also 2,1:100, oder 1:45. Davon waren nach genaueren ita- 
tistiachen Angaben in Alexandrien 

Männer Weiber Kinder 

Ton 3870 1421 1270 1170 

V in Hinyeh 

Ton 176 66 67 43 

in der Prorini Scharbije 

von 13,583 6654 4016 3013 

Somma von 17,629 7141 5303 5135 

Ans diesen Thatsachen, welche die genauesten sind, die 
wir aus einer grösseren, jedoch weniger rerbürgten, darauf be- 
züglichen Reihe ausgewählt haben, geht hervor, dais die Sterb« 
lichkeit unter den Frauen geringer als unter den Hinnem, und 
dasB im Widerspruche mit den Beobachtungen in anderen Lin- 
dern die Sterblichkeit der Kinder eine höchst bedeutende war. 
Demungeaehtet sind alle Aente in Aegypten darüber einig, dast 
die Erkrankungen im weiblichen Geschlechte viel häufiger waren, 
als im männlichen, üebrigens bietet die mindere Sterblichkeit 
unter den Weibern in Aegjpten für den Beobachter nichts Be~ 
sonderes dar^ man überzeugt sich dort sehr bald, dass dieselbe 
Krankheit, selbst mit noch grösserer Heftigkeit auftretend — im- 
mer ganz unverhofft im weiblichen Geschlechte günstiger abläuft, 
als im männlichen. Die im kindlichen Alter noch häufiger her- 
vortretenden Abdominalleiden, der damit zusammenhängende Um- 
stand, dass oft tödtliche Choleraepidemieen im Sommer unter 
denselben hausen, wo nichts oder wenig derlei unter den Er- 
wachsenen sich findet; und endlich der Mangel oder die Unge-> 



•ckicUiebkitt tob jUtßt Mtp aOgtn rUHUMki iBmm 
»fUirfD. 

Uomdg^lich ut die EtrwUlhmg «iiM gmmtm VerhillBi 
swisdivii d«B BilEraiikii^livn «id 4er Berdlkemiii^, namentüA 
Dach den rerscliietcDeii Graden der Krankheit. Ein solches 
könnte nnr für gewuie abj^eachlostene TheOe der BeTölkemn^ 
hergeitellt werden; allein darauf ut begreiflicher Webe nicht 
anf die ganze Hatie des Volkes an schliessen. Wir wollen je- 
doch ein Beispiel der relatifen Vonstindigkeit halber anfohren, 
nio so mehr, i$ ao seiner Genauigkeit nicht im Mindissten in 
iweiiTeln ist. In der CaTsllerieschnle au Giseli erkrankten tob 
den 907 Indifidufn 182; daton 96 an der Cholera und M an 
der Cholerine, also beioahf 1 ttrittheil der ganxen BeySlkerung. 
Ef ist dabei xu hpmfAeUj dasf dieses Institut harl aai Nile in 
deijenigeB Profim liegt, welche in dieser Epideoiie aas schlimm- 
sten heimgesucht wurde (denn foh 15,471 Einwohnern starben 
9t2), Da dieaa SlerUiehkeit «ngeClJir das de^elte von der 
aUgems&Bte betfigt, «o köBBie TieUsieht doah ein Schinaa, data 
im AligemeiBeo det aeehsta Menadi erkrankte^ nichl ailir g«iragl 
•cheineB» MarkwirdifBr W^se wMa diesta %u «inem IhBÜclMB 
Riisiiltale ffihreB) wh wir ei iA BeMg «uf sinif e FeatApidemieaa 
aBfiiherBBgaweite hefgestellt Wir woMen itUi Sehlnsse dieser 
Annahme nur noch arwIbhueiDj iiM die «bergrosse Aniahl tob 
ErkrafikuBfSB in dieser Catallerieickub wohl der ZnaaBimoiihiiH 
fung TMer bdiriduMi in einen reiatiT eBgen Raum Manachreibeti 
istf -«• ein UMUnd^ der durch die RegelmMsigk^tl im Leben^ 
und durch die Zweckmässigkeit der Nahrung ei* Gegungewicht 
erkielt Wir werden Abrigtns im lAnb der BetraditungeB spä* 
ter noch dfter auf diesei Beispiel uns berufen müssen. 

Es ist| ehe wir den Charakter und Verlauf der Krankheit 
an eiaaelnen Indiriduen auseinanderaelieB, nur noch lu bemer^ 
ken, dass abgesehen ?ob den bedeiitendeli Schwankungen in der 
Sterblichkeit •<— aus den am Ende beigefügten Listen ersichtlich — 
f«it alle tült gtgen das Ende der Epidemie in Kairo mit einef 



HbMgfaitaiiftraleo, wrieht des im Antaig» Veo^äcbMen lichU 
indigab, «nd eben Iso tdmeD «nd leicht den Ted herbtifährte« 

tl. Theil Charakter und Verlauf der Krankheit — 

nebst ihrer Behandlung. 

ObweU uns die Leser fielleicht eher zum Vorwurf als lum 
Verdienate die Darstellung der verecbiedeufin Formen der Cholera* 
krankheit anrechnen könnten, irie sie in Aegypten sich auszeich- 
nete,n, da Aehnliches ron Meisterhjuid bereits fast allenthalben 
geschehen I so glauben wir doch eine kune Jieseichnung der 
Cholerai^mptematik und ihrer Behandlung um so weniger hiec 
ttergeben zu dürfen, da ea für die erste Epidemie unterblieben^ 
umd da nfM die schriftlichen Beitrage unserer Freunde D e L s o 
und Arnoux*) dazu auffordern und dabei unterstützen: die. 
Wichtigkeit eines solchen Gegenstandes yertrigt nioht bloss, son- 
dern erfordert sogar die Asseciation nach unser» Ennesses« 

Weniger bereits tot dem Beginne, und mebr noch während 
der Huvtr der E^emie fand sich die ganze Bevölkerung in 
einem uigewöhalidun Zustande. Fast Jedermann lüUte allge- 
meines. Unbehagen^ H^eigttii^ lu Ohnmächten ui|d plötzlich aus« 
brecbeiide Schweisse. DictM war du Wanigste, was abwechselnd 
im selben IndiTidimm nach den Umständen auftrat und wieder 
yarschwand. Dazu kam bei Anderen ein leioht gastrischer Zu* 
stand mit etwas Durchfall, der bei einer kleinen Vorsicht in dei 
Kleidung, in den Speisen yench wand. Diesen Zustand ktente 
man vielleicht den der In cubation nennen, der die Dispo* 
sition zur Krankheit^ sonst aber nichts yerrieth. 
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*) Dr. G. De Leo, nanmebr Arxt der Garde^ ifLud Dr« Ar- 
no ux, Direktor des CiTilspitales und Secretär desSanitfits- 
ratbes, haben, jener in der Stadt, dieser im Krankenhause 
mit einer Genauigkeit und einem Eifer ihre Michten erfdllt 
ua^ rbre IteobaehtDAgeri ^Atnadit, fUr Welche (fiese offent- 
HtSli^ Anerkeaiiung von Seite ihres Fretrhd^ ff^lldh Uüf 
dna schwache uiH iiarg^ Vergeltuag ist. 



Da wo «8 wenig^gteDfsar logenaniiteii CjboleriBe, irö nidlt 
xmii Ausbrucbe der Yollkommenen Choltra, kommeii BoUto, wur- 
den die Erscheinungen zahlreicher und deuüicber: Mattigkeit in 
den Augen, so wie im ganzen Ausdrucke des Gesichtes, Muskel- 
schwäche, Schwere und Schwindel, ja selbst Schmerz im Kopfe, 
Unruhe und Trägheit^ wankender Gang; dazu Beengung in der 
Herzgrube, Ueblichkelt und Eckel mit Verdauungsbeschwerden, 
Durst, belegte Zunge, häufiger Kollern im Unterleibe alt eigent- 
liche Schmerzen — bei Wenigen mit Verstopfung — , bei den 
Meisten mit Durchfall, selten mit Erbrechen; wobei das Athmen 
etwas gedrückt, der Puls klein, frequent und etwas wankend. 
Diarrhoe und Erbrechen mochten wohl, wie wir gewöhnlich 
sahen j die Speise- und Koth-R«ste, etwas Galle, jedoch später 
etwas wahre Choleraflüssigkeit enthalten, auch die Spitzen der 
Extremitäten kühler als im Normalzustande sein. 

Dieser Zustand konnte, ohne Fortschritte zu machen, zur 
Gesundheit umkehren, oder zur wahren Cholera sich ausbilden. 
Diese trat während der ganzen Epidemie unseres Wissens bei Niemand 
ganz ohne Vorläufer auf. Entweder es waren die so eben ange- 
führten — oft Tage lang ^- yother bemerklich ; oder et erschie- 
nen* wenigstens einige Stunden früher deren einige, wo dann 
unter grosser Ueblichkeit, Abnahme des Gesichtes, Ohrensausen 
und etwas Schwerhörigkeit, unter einem schnellen Dahinsinken 
der moralischen und physischen Kraft, unter wachsendem Frösteln 
im Rücken und den Lendeil mit rermehrten Seh weissen, bei 
kleinem unregelmässigen Pulse die Ausleerungen durch Mund 
und After und unter schneller Entstellung der Gesichtszüge die 
Ton der äussersten Peripherie beginnende Erkältung sich ein- 
stellten , womit die Cholera als Tollkommen ausgebildet zu be- 
trachten ist. 

Die Ausleerungen waren auch hier wie anderwärts gewöhn- 
lich nach unten erst kothig, stinkend, gelb oder grün-gallig, 
dann serös, flockig, schmutzig, lehmig, oder reiswasserartig, 
mit eipem eigenthümiichen eckelhaft alkalischen oder moderigen 
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Gerächa. Ebenso dieBrediMadgkflly nadi EiitiaehiDg^ dar 8ptl-> 
•arasta, arti gelblich adar grüalich, dann farblos, aaröa, sehia- 
mandy weniger flockig. Die Entleemngen waren bei Vielen an- 
fangs ran dem Gefühle, als fliesse eine sehr heisse Flüssigkeit 
durch die Windungen der Gedärme, seltener ton eigentUeher 
Hagen- und Gedarm-Kolik oder Tenesmus, gewöhnlich Yon Kol-i 
lern und einem xnnehmenden brennenden Geffihle iwischen delrr 
Hersgnibe und dem Nabel, das Erbrechen aber oft yon keinem 
Eckel und Würgen begleitet ; sondern es erfolgte gusaweise, ohne 
Anstrengung. Die Vrinausacheidung unterdrückt 

I. Klasse. 

Wo die Krankheit Fortschritte machte, da wurde der Dnreh- 
fall h&ufig, stürmisch, unter 100 Fällen in 2 wohl auch Blut- 
spuren enthaltend; auf die Einführung jeder Flüssigkeit erfolgten 
unglaublich reichliche Äusserungen durch den Hund unter sv^ 
nehmendem Brennen und Durst (nach Kaltem): in wenigen 8tnn<* 
den erreichte die entleerte Hasse daa Haass Ton 5 — OKilogram* 
Auffallend war die gänzliche Abnahme der Wärme, wobei oft in- 
einer halben Stunde, Yom ersten Erbrechen* an gerechnet, dar 
Puls an den Radialarterien gänilich unfühlbar wurde. Die Haut-' 
fläcfa'e erschlafft und missfarbig, aschgrau oder bläulich, geruniali 
an den Händen , niit blauen, gekrümmten Nägeln , schien den 
physischen Gesetzen dahin gegeben — abgestorben, Ton einem 
gleichsam vom Drucke der unterliegenden Gewebe ausgepresstan,! 
kalten, klebrigen, stinkenden Schweisse durchdrungen — beim 
Anrühren das Gefühl erregend, welches entsteht, wenn man einen 
Frosch ausserhalb des Wassers berührt. Zunge und Athem er-* 
kälteten in demselben Verhältnisse. Im Gesichte liest man die- 
schnell lunehmende Eintrocknung und Cadarerisation : die Augen> 
matt, abgeplattet, eingesunken, mit achwänlichen Ringen uuh 
geben; alle Knochen winkel , so wie die gespitzte Naae TorfeipriiH 
gend. Hit dem Verschwinden des Pulses werden die Herzschlag» 
aehnall, klein, kanni Ternehmbar, einfoah, der Athem beäugatigt, 



oliffSldilichi A« SdMit icIfwAcl^ tMmifid^ Mb libd kOA ^^ 
gl«ldi dem Beho ätm einer dito|^ii H6llb. Di» SiinesTstfiid^ 
tnDgen aiigesttDipft) die OeietwitriRe) obwohl gft|;envirtlg,.iiofhi 
gefchwäclit Der KriBlie stirbt iti diesen Zv^aBde der eog«^ 
ntnnten CJiolera algida gewöliDfith iti 0^8 Stnfrden^ «ntoti 
i^ EnfoiieiMUigtB einer g&nsliclien HiBfaBigfceit, ja Gleichgil» 
tigkelty mehr auf e^in Lager hingeworfen ala Hegvnd. DitMi} 
rtiche Vorlanl^ welcher das folll[oiiineABt« Bild der abselnt Mf4 
liehen Cholera üefert, ist jsdoeh seltte in dieser Gyideai« h#« 
obachtet worden. Unter ausgebildeten, wahten Cholerafillem im. 
Spitale fand er sich zweimal. 

IL K 1 a 8 A •• 

Bei den meiiteB und dahvr gewöhnlioheia ÜlleB "wir da« 
VefUaf langsamer, «td die Entwickehng der S]roi)4eaie^ allgemaah 
eitttretiendy bat einige Verachiedenheit dar, ja aachdem, fibenia^ 
stimmend mit der Hengo der Ausleerungen, die Abnahme der 
Tempeninr allgeaMiu wurde, oder bloss auf die Extremiliten Mk 
beschränkte* Bei der ereten RaihA ¥011 Fällen, welche taaii iTohi 
ffiglich Bocfa sur dkelera rigide -rechnen haui, erreichte das 
Wachsthum der Eraakhatt miiie Hohe ntdi ^em Aasbraehe ia 
aageCähr M fimaden. Diese Krankea, wo^a fesUsch fftei# 
starben, warea der Heihag angänglicfa; aber der Proxess zur 
Herstellung des j^hjsiologischen Gleicfagewichles -^ die sege-* 
nannte Reaktion -^ nahm denselben langsamen 6a»g, den dae 
Sinken der Temperatur genommen. Die Hehrzahl dieser Fälle 
fand sich mit der Abnahme der Epidemie. Bei einigen Indtri« 
daen dieser Klasse jedoch, Ire die Krartbeit anscheinend den-^ 
selben Verlauf gemacht, wie bei anderen ihres Oleiehsn ttat 
die Reaktion nur uarollkommen eia. Sie starben, aber mit ftt^ 
läagerieff Agoaie. Es war aabegreültch , wie der Lebensfunke 
beiaeltbenKranksn aoch fortglimmte, welche oft seit S^ Stunden 
giatftch erkaltet wirea, wobei nur am Unterleibe und der Brust 
^schwacher Rest rea Wifmebemttrfclich blieb, wenii mau befrach- 
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bir, der BmMhUff kavH 4tii angebgiao Ohi« ?eniaiiailidi| 
mifl lei «nWwcfftett ZverckfeUt der Athen kalt «nd so ediVAdi 
wttv dasg tt ekiDlalk einiger i^e bedvrfte, um »eil Daseio 
n elkeuMO. Aufter aUti ^ten beneiu ervibnteo Sjaptoacii 
kam noch, bei etwas längerer Dauer, das gänzlich« SiMinkam 
dar früher leidig«! Baachvand iir atUgeBeinaA OHHileoartigea 
Ahmtf erniigb Bei eiaigen 4 wealgoA atkher Kranken bemarlUe 
BHiD auch Zickungea, wrlthe den ganzen Leib erachfifcUrteni mnd 
Sfehn^hiipfen» Kopfechaari tnd KrimpCe waren aalten bei die^ 
seil , Candfln sidi jedoeh hiafiiger bei def felf enden Klasaa von 
Ifottkoti. 

tll. Klasse, 
fiel diesen erreichten die erwähnten Symptome nie densel- 
ben Grad, wie in der beschriebenen Form, auch schien der Ter- 
lauf ein milderer zu sein. Obwohl die firklltnng sich hier nur 
auf die ISztremitäten beschränkte, so litt der Kreislauf doch be- 
deutend, und man hatte fast dieselbe Schwierigkeit, Blut aus 
den geöffneten Venen in gewdnschter Menge zu erhalten. Deif 
(als fadenförmig, schnell, oft Terschwindend; die Haut gewöhn- 
lich trocken, rauh; die Ausleerungen, obwohl seltener, doch yon 
derselben Art wie in der anderen Form, und die Urinsekretion 
ebenfalls aufgehoben. Diese Kranken schienen mehr zu leiden 
als die anderen. Unruhe, beständige Aenderung der Lage, Um- 
herwälzen, Wegwerfen der Decken war bei ihnen die Regel; 
einige wenige delirirten. Das Erbrechen begleitete häufig 
Schluchzen; und bei einigen stellten sich heftige Krämpfe ein — 
noch öfter Kopfweh an Stirne und Schläfen. Diese Form fand 
sich bei jungen und kräftigen Subjekten. Die Reaktion fehlte 
hiebei nie, jedoch nicht immer mit demselben Erfolge. — 

IV. Klasse. 
Bei sehr wenigen Kranken endlich wurde dar RuSiff braa« 
lenl beies, während die EztreaUättn erlsaltetajk Bmst aid 
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Uöttfrleib fraren trocken, oi«r ia ftiiikeBde«8diwtiiM gftbadtt; 
dtir Alhen heii«, ingpfdicliy beichlenai^. Sit Uagtan, mit g^e* 
brochenen Worten, über ein erttickendee Feuer in der Brust 
Die Ausleemngen waren viel seltener als bei Anderen, der Puls 
Toller, und sie starben in diesem Zustande, weniger entstellt als 
die Uebrigen. 

Nachdem wir so gut, als es mit der erforderiichen Kurse 
▼ertriglich, die Erscheinungen während der Periode der Incu^- 
bation und des Ausbruches der Cholera — naeh den in 
Cairo rerschiedenen beobachteten Formen — bis xu dem Punkte 
Terfolgt, wo die Krankheit mit dem Tode endete, oder ein Be* 
streben xur Herstellung des physiologischen Gleichgewichtes sich 
äusserte, so wenden wir uns jetzt sur Betrachtung des Sta- 
diums der Reaktion je nach seinen allgemeinen und beson- 
deren Zeichen und Folgen. 

Im gfinstigsten Falle, besonders bei den Kranken der III* 
Klasse, änderte sich die Scene schon, spätestens 12 — 15 Stun- 
den nach dem Ausbruche der Krankheit Hit dem Pulse in den 
Extremitäten kehrte die Wärme dahin allmählig zurück, wobei 
das Gesicht und die Augen sich wieder belebten, und unter 
einer leichten 5 — 6 stündigen Fieberbewegung allgemeine, reich- 
liche, laue Seh weisse erschienen. Die Stimme kam wieder, die 
Krämpfe wichen, während das Erbrechen ganz aufhörte, und 
einige grauliche oder grünliche Stühle mit Erleichterung ab- 
gingen. Höchstens blieb etwas Kopfschmerz und sparsame, 
eiweisshaltige Urinausscheidung — aber in längstens weiteren 
24 Stunden rerschwand auch jener, und mit dem reichlichen 
Flusse der Urine war die kurze Conyalescenx vollkommen her- 
gestellt 

Da wo die Reaktion nicht hinreichend war, oder einen bös- 
artigen Verlauf nahm, wie besonders bei sehr Tielen aus der IL 
Klasse, mochte wohl allmählig auch Puls und Wärme zurückkeh- 
ren, und neben Verminderung der Ausleerungen und übrigen 
Symptome sogar ein lauer Schweiss ausbrechen: jedoch dieses 
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All«8 g^tschah ohne innere Erltichteraag des Kranken. Die 
Znnge blieb kalt, ee erschienen keine Urine, und so zögerte 
aich der Pols nicht,, wieder an yersch winden und die Haut neuer- 
dings zu erkalten — und das Leben erlosch in einem Znstanda 
Ton fdlligen Collapsns^in wenigen Stonden. In diesen Fällen 
war ausser der Anurie der Pols ein guter Ffihrer lur Prognose: 
klein, weich, leer, schnell, etwas unregelmassig und nicht im- 
mer frequent wich er leicht dem Drucke des berührenden Fin- 
gers, ohne dass nach aufhörendem Drucke die Arterie mit jener 
Spannkraft reagirte, wie es bei hinreichender Reaktion der Fall war. 

Oder es entstand mit dem Eintreten derselben (besonders 
bei der IIL Form) ein Fiebersturm mit Tollem, schnellem, fre- 
qnentem (130), aber doch nicht starkem Pulse, und anfangs 
heisser, trockener, dann Ton reichlichem Schweisse befeuchteter 
Haut, wobei ffir den Kranken im Vergleiche zu der zunehmen^ 
den Angst und SchmerzhafUgkeit in der Herzgrube, im Epiga'» 
strium und an der Stirn - und Schlafegegend , alle übrigen 
Symptome in den Hintergrund traten. Es brachen oft Röthein, 
Friesel , und besonders in günstigen Fällen Nesselsucht und Fu- 
runkeln aus, und 12 — 15 Stunden nach dem Auftreten dieses 
Fiebers begann der allmählige Nachlass aller Symptome. 

Oder im ungünstigen Falle änderte sich mit der Fortdauer 
des Fiebers auch dessen Charakter. Der Puls behielt seine 
Schnelle und Frequenz, yerlor aber seine Völle, die Zunge trock- 
nete, röthete oder bräunte sich sogar. Die Augen rötheten sich, 
die Gesichts - und Kopfyenen schwollen , die Haut trocknete oder 
bedeckte sich an den Armen, der Brust und dem Unterleibe mit 
f rieselartigen Ausschlägen. Dabei brennender Durst, Krämpfe, 
Delirien und unter sechs Fällen Tier Mal der Tod unter den 
Erscheinungen typhöser Congestion zum Gehirne, zu den Lun- 
gen, oder Baucheingeweiden. 

Wo diese typhöse Form*) in Gesundheit überging, er- 



*) In Alexandrien wurde der Aaagaii| in Tjphus iiieht beob« 



sclrienen tithiftisH nwi hldlg die oben g^enisvleii tsiolhaiit^ 
aucl^ sind ein patr Ffifle tmi Anthrax «od ABfAwfBaiigi 
der Lymphdrisen nnter der Achsel nnd am Haiae, wflmid dar 
Kri^, zu unserer Kenntniss gekommeD. 

Die aYYergtnstigsfen oben- berührten Fille amgenainman, 
war die Confalescenz bei den diessjahrig'en Gbolerakrankes lang« 
und nchirierlf , we^en der Neigung xu hesondera ff^Migtr Mar« 
rhde, nn^ den nnverkennftaren Zeichen einer fertdaneandi«, cbvo» 
nhc&en' Reizung im Speisekanale , deren Reifen le^iv^era 9t^ 
siehtHflit mirden, trenn der fenvaieaeent a« Irithe da» Osnuaa» 
des Fleisches oder Weines aieh hingabt Axtmeip den» Dtvihfalle 
bemerkte man bei Anderen längere Seit Cfastralgia, «Aron^chaa 
Grbrectren, wandernde, mehr vder weniger heftige NertensdinMin' 
zen anr Kopfe, in ivt Bitiaf, dem Unt«f ieibe, ia denr iMkiatl^clpa« 
Nerten: bei einigen wenigen Irrsiiim 

Bef ganz Beinetf Kindern basckrfinkte sfcb das OeM Mi 
a^ CÜroIeNdiairtiS^e mH adineli nmsicbgteifandeM algiden« ivh 
Stande, und m etfotgte def 7ed g^wdhnlieh in wenlgevp 9lxm- 
denr. Heber t J. alt« Kinder erbraKhen gewMrnlieb>, ehe dea 
Stafffrott eintrat 

In Veztigi attf die Cholera in Oaeireira)9er iat an bemer« 
Ken, dae9 Brbrechevi bei solehen Kranken bei weitem aeltener 
#ar, und dass i» den Fallen, wo Reahlifm erMhfiMi , diose mit 
sehr heftigen Conf eatlonen zum Gehirne Statt faivd. Auch faD< 
sich bei ihnen nlchi Immer dta« Facies eholerka. 

Unter dvn md Igyptfaehem Boden lebenden Mene^hsnAimi«' 
Ken hat sich be4 den Nagean dn banvarkharer VnterBcMad iaa 
VeaFanfe des Vebeis* baMti^eaMU^ Dtw Cholarin^e ttM baina 
Heger nnibhibar mü E^eclian au^ wozu einig« füsaige, dnnUaf 



achtet Ad dessen Statt traten bei sehr vielen Cbolerakran- 
ken, nachdem die schlimmsten Symptome verscbwunden 
waren, Tjposen in jeder Form und jedem Grade auf, Wet- 

oA^ deifr'vliinhr wteben'. 
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iMIig^fi 4Mi(edMildo StiUe kiani^ 4bt Siise« MkilMfatt and 
4if5 Sali« sMilbNii; iRihrond ktl-^d^n; WeiisMi die SjmfbMia» Hü 
virMUedeAatiMfciv und «nb«tflaDdigcr vaNtn^ »t i. & »uaieMfil 
md Aftdk cid >a|tf Ifg«» wieder kaoMBi, nod e» «ig«EiIiilMi 

firiMken d«f luMMiicii« Stott fand Dm Tottarnntne Chm^ 

lava hiacjb aft ohna, odaa nacjbi sehr k«rz«n IncubatioiMzcichaB 
bei 4ea Schvannao ana: afterit dati Eabataliiii, dann der hortbh 
fall^ damit ErkaltuDg^ dnrFviasQ, ifialdba aeban in Sr^4 Siindai 
als wahre MarmorkaUa. den ganaan Iieib ciaaahm« Wahraid 
bei den Weissen Im. Be^^inmi wie aH B»d» dt« Krankheit dÜ 
Diarrhöe yi^rherradbtay wiar •ßt baji ^UH Vegeafr daa Srbieahai^ 
welohas Caat immer ainan F^rhasMBT eikAiem wd nock kcamftf^ 
haft TOB Sblit im Zaü wiade« km 9 wan» diei SitfthU beaaH« 
einen gnten. CbarafcUff zeigten* Ja bei aiai^en Waihtm behaaU 
es BOfh. in diir Cbnyalaaaani saiBe HartaUkii^itr« Dia Bisakrr 
tiaa ai^chiaft aasht^ oder l^sa langa anf aich warUa — (1 -r-« j| 
Tage bei Vialeiij)> iftd bUtb muroUkommaB« So esadiieB u B# 
woU eiaa Spw yani £i4r> «bar keine Wicme; a4#r est «eigta 
si^ diese mit >enem» abaq d«a Schfreissa blieben hAH Ersuhia« 
mm dbßse aaab warm», aa waren aie wie die «brigeii A«alcianiiif 
gßn nach Tiel 4Uac tiatobend, ak bei diea WeisseA« In düT 
wii:kliahen[> ReaktfdB» > wm-aai-t dia^ Pulse tial; Minkai;^ nad Cl>ngah 
aliaaen itir Lebeiv Wi» und «Bm Magen ha«%fi|i «acil bUMan 
sieh hei ihnen hie bb4 dl» wähaendi der Geise Pavotiden ind 
Gasdbw^sie ia den Lymp hdauBsn. Dagegm fahUe*. die» CatAmr 
sjjPH^ma. Bnd dia. bei den Waissen bem^rkbaran Aushifiche anf 
dar Hant« Die Kagea wäre» mehjQ ganeigt au Rückfällen, und 
starbap inidar.algidsmPeriadiax nie aah man beühaan CbolecarTjphim^ 
Sa nanig' es nnaera Anfgaba hier sein kann^ Ja: eine bm«- 
tlodisoha Erörteaong dben diagnostische Merkmale nns ainiBhar 
smi# welsbai für Aegyptan dnrihans ninhte Beaonderea enthdieB 
w^rdO'« sa sehr haheni wir es der M&he werth:, Siaigaa über 
lUsposUiail« ifnd Pa^gBaae in wenigen SaiBOB beiiAfngen., 
j^cb aniH 4iM QaaagtaB ziw TkeU; bacnila athallfa» 



Unter d«n ytrscUedeiMii MeBschtnfamilitii* habMi dle^^im 
Afgyptenlaiide fremden das grdtsie ErkrankiiDga- nnl* Sterin 
liehkeits-Contingpent geliefert — aber es ist Mebei Mandm n 
berficksichtigen. Vor allen waren es die Neger,( bei weldMn die 
meisten nnd schwersten Fälle Torkamen, ind nnter diesen besondert 
die frisch ans ihrem Heimathlande herbei gebrachten, und snoi 
Verkanfe in engenRlnmen unter schlechten Verhiltniseen ange*^ 
himften. Nicht so schlimm etand es mit den bereits Iflnger hier 
gewesenen nnd besser gepflegten. Demungeacfatet seigte sieh die 
Krankheit in grösseren Hiasern immer snerst an ein Paar Ne- 
gersklaTinnen, ehe sie auf die weissen Bewohner tiberging. Jh-^ 
nen innächst standen die brennen Nnbler — Berberiner, weldie 
ebenfalls sehr hänfig nnd sehr schwer erkrankten. Bei den flbri^ 
gen Ausländem X'Tfirken, Griechen und Etirofäefn war die Die« 
pesition i^war entschiedet etwas grösser als bei den Eingebore«' 
nen; denn gar wenige fehlten sich gänv frei« Ten dem' epideori-* 
sthen Sittfflusse; Allein hier war wohl • xn bemiirfcen , -dase: i* 
der bei weitem grösseren Zähl die Erkranbungsf alle — namentlich 
in Aleiandrien -^ solche Personen betrafen ,- weldu» sidi der 
Unmässigkeit oder anderer Fehler schuldig gemacht hatten. 
Nicht gana dasselbe lässt sich von Cairo sagen, wo z. B. unter 
den Tfirken aus den höchsten Ständen 2 starben, wo ?on den 
europäischen Aenten 6 tn der wahren Cholera erkrankten, y«m 
denen 2 unterlagen, und wo noch ganz f^g^B das Ende der 
Epidemie sehr schnell und tödilich ?erianfende Fälle an Euro^ 
päern sich vorfanden , — darunter ein Apotheker — denen 
, nichts Besonderes in ihrer Lebensart lur • Iik^t gelegt werden 
konnte. •— Im Ciyilhospitale lu Cairo erkrankten von 81 mtnn- 
lichen und weiblichen Krankenwärtern 4, wovon 2 starben» Sie 
gehörten jedoch sämmtlich nicht der Cholera-Abtheilung an. In 
Alexandrien starb 1 Arzt und 1 Apotheker im Choleradiensle. 
Im Cboleraspitale erkraokten und starben 4 Krankenwärter ' von 
OB; im anderen Spitale erkrankten 9 von IM. Uebrigens.sah 
man hier wie anderwärts die Arm«n mehr dieponkt als die Reit 



ch«ii, melr FraiteB erkranken aber auch genesen als Männer, 
das kindliche Alter mehr als das Greisenalter, am meisten aber 
Personen awischen dem 25. mnd 45. Lebensjahre ergriffen. — 

Ans diesen Bemerkungen leuchtet ein, dass die Prognose 
bei Ausländern 9 und besonders Negern und Abyssiniem schon 
Ton Tome herein ungunstig war, woiu noch die bekannten Klassen 
der Säufer, Unmässigen, bereits Bauchkranken Geschwächten 
u. 8. w. XU xählen sind. — Unker den einielnen Zeichen war 
die Rfickkehr der Urinausscheidung neben anderen unerlässlichen 
(wie a. B. Verminderung des Durstes und der Ausleerungen, ko- 
ihige Färbung der seltneren Durchfälle, Wiederkehr des Pulses 
mit feuchter Wärme u. s. w. bei weitem das wichtigste und si- 
cher beste. So lange keine Urine flieasen , ist den übrigen — 
auch anscheinend noch so gunstigen — Zeichen wenig au trauen. 
Oesellt sich dazu erquickender Schlaf, so ist- der Kranke in der 
Regel ausser Gefahr. — Wo die Reaction auf der Hautfläche 
eintritt, aber Lunge und Athem kalt bleiben, ist der Tod vor 
der Thftre, wenn der Kranke 5fter confulsiyisch aufschreit — 
Ohnehin sind Zuckungen und Sehnenhüpfen sehr gefahriiche Zei- 
chen. — Wird die Haut in der Periode der Reaction trocken und 
heiss, und bricht auf dem wenig rührigen Leibe Frieselartiges, 
auf der Bindehaut aber Blutunterlaufung aus, so ist die Gefahr 
sehr gross, besonders wenn Anurese dabei ist — Wo im 
algiden Zustande Krämpfe und Durchfall aufhören, und Coma 
oder Irrereden auftreten, ist der Kranke Terloren. — Wenn bei 
alten Leuten mit der Reaction Schlafsucht eintritt, so ist der Tod 
gewiss; eben so bei unwillkürlichem Abgange der Ausleerungen, 
ohne dass der Kranke es merkt — Die Prognose war immer 
schlimmer bei Furchtsamen, und ffir Kranke, welche mit ande. 
ren zusammen gehäuft waren. Bei Schwangeren und Gebären- 
den war die Krankheit fast ohne Ausnahme tddtlich. — ^ In Ober- 
ägypten war unter dem Volke die Meinung verbreitet, dass die 
bei Tag yon der Krankheit Befallenen alle genesen. — 

Diese letzte Bemerkung führt uns auf geradem Wege zu 
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eii|#i «ndtf^ii, welche im FttipdUiMIt dev Sphrtölivig tetriffi; 
WtJm «» Orte iB den FroTioseii und Qatrticir« in den SllUr» gak» 
welche erel gleich ebgeMU«M«|iea InaAtfi yerschoi»! Uie^ Ni» wi 
jedoch fplUr a«ch sIcImi ihreniTrihwl s«hM«hieii^ w^nnhison- 
deiFü bei fh^hniender KraiM^heil doch in der SlerbJichkeU wkdev 
keine gffradUQiff , eondim «ioe Currenbewegwig in }dei VemMidtr 
nmg «H hoQfrken iet -^ MwanbiDgeD, di9«n nii UmU MbtNr 
enFihiiAf% ««^1#|» 4ie Efliranfaiii^en in diu Neehlititi. imi vran 
w4e4«r Vit Diner gewltscp PeriodMlIU« Iii Kti^ci %. IL «rf^fttü 
diu mwUn AaÜU« IMIPl^ Senni9niUrterg«Dg^ wd BMh ][i|*riMiell^ 
wihfdiid U du«! ^IM^ des NUaü gidegfiiMt Gieeh ift 4tr fiit 
niW hfWJliadiMfn CaTiHefiMMNNni« di% b^i^tn Ciiil«liMWll99«iIll« 

zwisd^ 1 --. 2 Uhr nmb HiMnoiQh» »4 9 -^ 10 (»f Votr 
niittugf Si^en, 

t« Bf««g «qI Bridje^oaUfoA imi Profite iei oi«e IktU 
8««hfi «Mit 4« nlmehill» wicht» 4tar Irren hftrifft , «pd ameb 
ander Witt» beoh4cl\M wwdm Qm .JybthfAang d(r GifeUabwn. 
ken, frul^lve fkh ioKatM m «bmier Srde im^ CiyilepUaU bafiildet» 
entliieU mt JMt def JtfiA^tm 49 mümilicbe mä Sfi wetttiebu 
IndiFidmiQ«^ Von ie^ea «rkf iu)bt«n 80 , wiO.?Q9 bloaet 4^ genaM»>^ 
▼CA di«40li erkranktem ua4 lütarb^n blo«» 2. Weaa an^b tI^Im 
MangeUialle in der Hygiein« dieser VqgIfickliQhe» nad ihr le»gi)r 
Aüfenll^ilt im Spitaje dies« aD^leij^ Geneigtheit zur epidemi^ 
B^k/w ^kjuanhmg T#fm«Uie» llmssfA,, so war^ docb» 4i?ft Vi»ler-^ 
sfbiie^ «lachen d«a W^b^rn und Jttännerii -^ bei Abrigt»^. gleir 
cheq VfrbilUaisse« -^ e^p^ EcAqbeiqnog« d;9ren Draache ms in 
tl«^ PmkAl gtbülU »H aoia scbeiai, weu« aie nicht fo-klä^uoff 
e^W^ ip 4#f^ v.eyp«£hiod|ßn^ Formeji d<a IcFsiuQea Dpdel* Di« meir 
steQ da^mls \^ SpitaU ^(vweaend«^ ipanaJiichen Irr«n gehcicten 
e^tv^dlBC zu dea trübaiAivIgen eder wüthend au^eregb«^» wäh- 
re^ 9i^t der iK^UitifhaRi Atb^thtil^üf faaA ohne Awaabiae nur 
Bespiele von fröhUchem Irrwahne sich fanden : nur 2 Maniaeae 
waren unter dw 87 Irren^. und Ton diesen starb wirklich eine 
ap der S/9U(|h«». 



,Si]i anderes Beispiel im entgegengeseUten Sinne acheint 

ebenfoMi der Erwähnung westb. Es betrifft mehrere tausend 
Arbeiter an den gresaen Nilschleussen. Darunter waren 2000 
jeden Alters und GescJUedites aqa dAf Cbsse der Laiidbauern mit 
d«m Transporte, Brennen and Ablaschen des |i[alkes beschifligL 
Kein Einiiger erlvanbki unter diese», wahrend Ton dsa Andih 
ren, welcbe bei der Yerfeitiguig des Ziegel, dem Bebauen des 
Steine, und dem eigeitlidben Baqe im Wasser ind auf deni 
Iiaftdsi dieatMi, sehr Tiele erkrmiliten. 

Wu die Dauer der Krankbciit je nadi ^ Iiidi?iduen an- 
bebngt^ M ist fsr Allem der Ausgang und die Form su berück- 
skWgea Eine genauere imtUeba Beohiditwm^ besenders in 
den BaufMIdten^ hat bei dieser Ef ideiiiie keine FiUe aufiuwei- 
seil, we ein C]M>lfarakra«ftes fitiMnirfef d. h. plötzlich mil 
d«a Anfalle ran E9bracka.n n^id Surchfall gestorben 
Wim. ObwaU in dtoo wb den Protonaea eüpgegangenen Listen 
derlei schnelle Todfalle, aiuf Rechnui^ der Chdeva gesetzt, sich 
laiieichaet finden, so hegSA wir dach gerechte Zweifel an der 
EnietMiiir sol^er ChoIernfäUe im X IßtB. Am schnellsten staj^ 
beft die aw algiden ¥wm am meisben disponirten Indiriduen» 
also Yor Alten die Hf ges, dpch selten in weniger als S— Stour 
den» Am l&agsien dauerten die Choleratyphen , au denen din 
weissen Fremden die meiste Anlage haUan -^ yiersehn Tage 
und darüber, auch bei schlimmem Ausgange. Unter 111 mann* 
liohen Indiyiduen (gröastentheila Eingeborenen), welche imCiril- 
spitale an der Cholera behandelt wurden, endeten Yon den 56 
Todesfällen 89 in 30 Stunden, 18 in weniger als 12 Stunden, 
und die übrigen 9 yon dem 10. Tage nach dem Beginne der 
Krankheit Kleine Kinder und Greise dauerten, bei unglückU* 
chem Ausgange^ in der Regel weniger, als Erwachsene im Hit» 
telalter. — 

Diese Epidemie war bei weitem weniger von äusseren, at- 
msy4>hariAicheM GrsdMifiuAgen, welche mit der Aetiologie im 
Zusammenhangs atf^afconnten« begleitet, als die frühere (18S1), 
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Jedoch war atich diesei^mal nkht in Abrede tu «teilen, dang bei 
etwas grösserer Hitze als gewöhnlich, der ägyptische Himmel 
während der Epidemie schon bei Tage viel an seiner Reinheit 
yerloren zn haben schien, wobei die Trübung des Sonnenlichtes 
— nicht blos in Kairo, sondern wie wir selbst sahen, auch in 
Oberägypten *- bei d^m Untergange derselben Aehnliches nnv 
in sehr geringerem Grade zeigte, als im erwähnten Jahre. — Dass 
der mohamedanische Fasten, wo bei einer drückenden Hitze 
während der längsten Tage des Jahres erst mit SonnemintergaBgi 
Speise und Trank genommen, und die Nacht in änderet Be- 
ziehung zum Tage umgewandelt wird, auf die einzelnen Cr- 
krankungen keinen günstigen Binfluss könne geäussert haben, 
lässt sich wohl a priori nicht läugnen, geht^ aber auch daraus 
hervor, dass das Ende der Epidemie fast mit dem seinigen zu- 
sammen fällt. Wenn man aber auf der anderen Seite sieht, dass 
das Auftreten der Krankheit in den verschiedenen Ortschaften 
zu sehr verschiedenen Zeiten statt fand, so kann man auch 
diesem Momente in der Crsäthlichkeit nur einen untergeordneten 
Platz einräumen« — Viel wichtiger als diese Bemerkungen, 
sind für praktische Zwecke die Resultate der reinen Erfahrung 
in BetxLg auf jene Dinge, welche (bei Disponirten) die wahre 
Cholera in's Entstehen riefen : unter den Speisen alle reizenden, 
schwer verdaulichen, namentlich alles Uebermass im Genüsse nicht 
bloss des geräucherten, sondern auch frischen Fleisches, besonders 
von Schweinen, gesalzener oder im Schmalze geschmorter Fische« 
Eben so schädlich erwiesen sich Eier, Hilch, viele Gewürze, 
Gebackenes, blähende Gemüse; sauere und wässerige Früchte, 
wie z. B. frische Feigen, Pfirsiche, Aprikosen, gewöhnliche und 
Wassermelonen, und überhaupt alle Gurkenfrüchte, und verschie« 
dene in Aegypten gebräuchliche Gemische, wie z. B. aus Honig 
und Butter, aus Sauermilch und Knoblauch; ferner gegohrene 
und geistige Getränke, und in der Regel alle ausleerenden Arz- 
neimittel. Gefährlich war es, sich den Leib, ohne viele Vor- 
sichtsmaassregeln, kalt zu waschen, dem Zugwinde sich ausau- 
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setiMy oder nnler frtieni Himmel iv scblafeiu Grosse Erhiisung 
eben sowohl als Erkiltiuig — • kurz AlleS) was die Hautfanktionem 
etwas bedeutend stdren konnte , rief die Krankheit in's Dasein; 
nicht minder alle heftigen Gemüthsbewegnngen und Leiden^ be- 
sonders Angst und Trauer, Furcht, unerwartete, überraschende 
Nachrichten, Zorn- und Wuthanfälle, Schlaflosigkeit, Geschlechts- 
ausschweifungen und Ermüdung jeder Art. 

Obwohl die Leichenöffnungen im Ciyilspitale, von Dr. Arnouz 
angestellt, nur Bekanntes geliefert, so scheint es uns der rela- 
tiTen Vollständigkeit wegen doch unerlässlich , das Ergebniss 
derselben in Kürze mitzutheilen : Blässe und Missfärbung der 
Haut, Steifheit der Glieder, Abmagerung und Trocknung der 
Gewebe — selbst die Gelenkschmiere gleicht immer dicker 
Gummiauflosung. In den Venen der Nerrencentra gewöhnlich 
schwarzes, dickes Blut, manchmal mit etwas Wasser in den 
Höhlen. Die rechte Lunge füllt nie ihre Höhle aus, in ihrem 
hinteren Theile Ton schwarzem, dickem Blute getränkt, wovon 
bei Einschnitten wenig aussickert In der Höhle nur selten 
etwas Flüssigkeit Die linke Lunge immer mehr mit Blut über- 
füllt, ja manchmal strotzend, weinhefig oder liTid gefärbt, bei 
Einschnitten sehr viel schwarzes, dickes Blut mit Luftblasen 
träufelnd« Das Rippenfell — übrigens trocken — hie und da 
durch Berührung der Lungenfläche ton Blut roth gefärbt. Alle 
Gewebe um das Hers stark mit Blut getränkt: so z. B. das Zel- 
lengewebe im vorderen Mediastinum, der Herzbeutel^ wo er sich 
um die grossen Gefässstämme sehlägt, das Rippen- und Zwerch- 
fell, wo sie das Hers berühren. Nie Wasser Uä Herabeutel. Das 
linke Hers fast in der Hälfte der Fälle leer: dagegen das rechte 
voll von ' einem gans schwarsen, sehuntrigen Blute mit grün- 
lichem, oder ölartigem Scheine, theils bröcküch , . theils geformt 
und mindelgrosse Glirinnsel enthiiltend, de^es auch in der rechten 
Henkanmer, im Aortastanme mit halbgeronnenem Blute gemischt 
--^ Obwohl gewöhnlich leer, war der Hagen doch nicht beson- 
ders verkleinert. Der'Iahisih überstieg selten swei Löffd einer 



grm-felUidieD, dideti, zlheft MeUH»^ ofate Wlrkmif •«! Mt 
ReadfTpapfer« : iU SchMiriiail grmig«f«rit, Uat«, g^68ciiwott«ii) 
unter 7 FlUeii Eiiinal niil elftem .rMdkhefii Riügto «an die CarM^ 
der «ich einen haHttn Zoll iMf itf die Speiter^hre entMckt» 
Dai Venennetz gfeirdimikii fibeHÜltt, md unter der Scbleinlunt 
Ufiuliche 6chnfire bildetid. Der DaMsAlaiich enthält «reni^ — 
nie Koth — rahmartigen, dicklidieii Stoff, der dicker «li die 
Analeemn^en während del Lebens, iia tbrigen ihnto ihnelt; 
die Schleinihait gelblich odtr grislidi in Zwolffingerdame, 
veissiich im Dünn-, und graulich, achieferartig im Dickdarme^ 
nirgends geschwnrig, ja liitht eiasBEai erweicht, mehr im Dick* 
dairme geschwollen. Bloss änsseiiich der Dünndarm 2 Mal in 7 
Füllen rosenroth. Die Feyer'schen Drüsen niichft auffallend g^*^ 
achwolie«. Die Leber gewöbnlich gross ^ eingeschnitten wenig 
Blut triefend, ihre AHerie, so wie die Pfertadergefisse strotietid 
ron Blut, schon in Aren Anfängen im Epiploon und HesenteriUttlt 
ae dass ein kleiner Güstich hinreicht, die Bauchhühle mit Blut 
in überÜMen^ -^ Ifkhts besonderes in der Müi lud in den 
Nieren, deren RiMeosnbslafeiz Mass, die Tubularsnbstans dagegen 
igewöhnlick sehr gerMhei Die Blaee intamüengesehruBpft «nd 
leer, nur EiAmal in T Fidleti ein Oka gblblichen Uiines enthaltend» 
•— - Auch fand aiaiki in den Gedärmeil derjeütf gen , welcbs an 
typhdsett Fieber gesftelAeB wareto, liur koilgeaÜTe« dnrthauB keine 
entiündlü&-gesdiwl&KgeA oder ensschwUtenden Veilindenmgen. 

Der Stelle ^tm «Oesciiichtachrtoibers eingedenk, die idi in 
diesem eraken Abnltliitlie überoommen, werde ich nun dl# tob 
den Aeeiten Ü A^gyfbitt im Jahre IMB angawandten B^atid^ 
Inngeweisen and Are fitfel|ge -^ so weil sie mir mit mibw^* 
barer Bürgsohaft bekanift geworden «-^ idarsteUen; indem ich aur 
iia yerbehaKe, litelBe elgelien. Anaichlen nnd Brfahrangen iai 
aweiten Abscknltta mehr auf didektisfchem Wege mitinthefleiL. . 

Die Cheleriae wurde faei ehne AnsnahmiB'^) ^nn.nQeii 



*) Dr. JBobladelibfls In Alexandrien bebnndelte Wihrend der 
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i<^ 3AtäU y(ft «!1räf8 tandatitite od«r keikkr, Mi IMft^h Cly- 
Mtuu (ge#MiiiUch auth etwas Laulanum entkfeU^nd), Mft i^ittfä^ 
Üm^Mligeft auf ^ett UnUtleib) #ofeQ noeh ein Pedilttyitttti «iMi- 
pisAViiiir iei aitfangtstider ItMhlttn^ det* FAsiie itäm. I^itjeteigen 
Aerite, Welche bei e«wa6 ttiebl- ^ftigief Fdt*m dieser KfatiUieft 
d«ll Avebmeh der Chohttt be^fflrclit«IM( ^ und lius Yersicit tnr 
Ad«r Ifeesen, haben nie #m Antbimeh dei^elben betaietkt. Es 
y^rAUht efeh, dau der Kranke sidl )ta tti^it )eg^n mnsste, In 
w«U¥ile Decken efi^jBtthdllt und auf Diät |emzt wurde. Die 
Jtdils effolgte immer baM mit teichlichen Sdiwetsien. — 

ttie wahre Cholera Ward yon allen Aerzten, Welche einen 
Wt^Het'en Wirkungskreis hatten, besoifrders in den Spit&lern, einer 
g'eiliistlyben Behandlung unterworfen. Daron ttiacbten die eng;- 
Hdchen IMid einige Italiener ehie Ansnitlitte, Wovon jene nadi 
Vmstti^dHi Caiomel und Bifütintwein , oder Opium, nncb mit 
Mm* plümb.; die^e Pur^lrttfttel, dktuttter Sutf. Magn., Alag'neto. 
c. RbeO^ Ol. CffAtor^ fä. ü. w. gaben. %9i jedotli die Beobadk- 
ttter^eti wetii^e, ttid die Erfolge ungtttü WisMis keine glän- 
inrntt^n WUten, «o Wenden fwh uns dahin, it6 tihe ausgebreitete 
i^d ^^hnwiAg^ Aikwendun^ jj^ewfMet MeAode* iU ResultMtiln 
talittef die einer Würdi^nir Miig iited. Wtr halten ee Itir 'Hb 
H^eignetMie, lii^ d^ B^Btht^Hiftle* selbst redend eiMzttfMbi^i 

1) ik. Atnotti litt Citili^te : ,fiä8 Mffiti^, W^ldheMi wf r 
iM mHi/teii hl 'dt* BefaanrfhMj; ▼^rtraneA , iUs ^mtigh ^ll^^t, 



Ghol«razeit tiafacben Borcbfidl mit Infus. Kd. ipeeac; 4;. 
Mucilag. O. arab.) dazu einige Mal Laii4. liq. Sjrdenham 
Gatt. X, nebst Stberiscben^ warmen ttetrSnften ; bei choled- 
scKer iMarrhöe : Caloötfel fff. ß Inii tii, Übel gr. jjj p. d., 
ttnd ^tfbkld t^Kf^e StMgUts%t «^sd^e^U, Inf. Ipeeac. c 
neM. «ttir. tirndtfu^il. «(. Ihrttb»^ Mi Chdtorilre mit Erbrechen 
«nrmv atomnt Cretränke, Infas. ipeMc. t, ueid. «alAlr. mid 
Beitbiiteii ^ AUMs fdutses immer mit Erfolg. ^ 
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welches nnwidersprechlich nütite, so oft es zeitlich genug in 
Anwendung kam, ist der Aderlass* Wir haben die unnmstöss- 
liehe Ueberzeugung, dass wohl bei zwanzig Personen unter denen, 
welchen im Spitale zur Ader gelassen wurde, die Krankheit 
jenen schlimmen Charakter angenommen hatte, der sie fast durch- 
gehends tödtllch machte. Alle diese Kranken hatten bereits 
häufige Ausleerungen gehabt, und waren so sehr erkaltet, dass 
man Hühe hatte, selbst mittelst der Oeffnung Yon Venen an beiden 
Armen die erwünschte Menge Blut zu erhalten. Die Ueisten 
hatten fast keinen Puls mehr. Das Gemeingefühl war bei Einigen 
so abgestumpft, dass sie sehr erhitzte Ziegelsteine oder Wasserfla- 
schen, welche man ihnen unter die Füsse legte, für Kissen hielten. 
Kaum aber war etwas Blut aus der geöffneten Ader gelassen, 
so yerlangten sie die Entfernung der erwähnten Wärmemittel, 
die ihnen zu heiss schienen. Wir betrachten daher die Anwen- 
dung des Aderlasses während der aufsteigenden Periode der 
.Krankheit als das HauptmitteL Denn da das Blut aufgehört 
hat, in die arteriellen Haargefässe einzudringen, und der Kreis- 
lauf auch im Venensjsteme stockt, so häuft es sich in der Brust 
an (s. den Leichenbefund), woher jene unaussprechliche Angst, 
.jener Druck und jene Ohnmächten sich erklären, welche die 
Kranken quälen^ Ea leuchtet daher ein, dass eine gehörige 
Entleerung in diesem Augenblicke das Spiel der Organe — > na- 
mentlich des Heizens und der Lungen wieder herstellen kann. 
Wir luben auch während der Periode der Reaction den Ader- 
lass angewandt, so oft dieselbe zu stark zu werden drohte ; aber 
hier hat er uns öfter im Stiche gelassen : er minderte nicht im- 
mer das l^ieber, und yerhinderte nicht den Uebergang in typhöses. 
Bei letzterem glauben wir ihn yerderblich. — Die örtlichen 
Blutentziehunjgen (Schröpfköpfe und Blutegel) haben nie 
einen grossen Einflussauf den Gang der Krankheit ausgeübt; 
wir wandten sie bei tntschieden örtliche^. (Kongestionen an — ohne 
jedoch unseren Zweck zu erreichen. — "-^ Die erwä'rmenden 
äusseren Mittel wurden in jenen Fällen angewandt, wo an 



Hlrteiitsieliviigen nicht iiu dafkeii war — im Anfange der Bpi* 
demie allgemeine warme Bäder, welche etwas hoffen lieesen, 
weil die Kranken sie gut yertrageji und sich erleichtert fthlten. 
Aber man mnsste mit der wachsenden Zahl der Kranken dieses 
System aufgeben^ weil das Spital nicht die Mittel dasn bietet 
Man ersetzte sie mit wollenen Decken nnd warmen Wasserflaschen. 
Die Dampfbäder 9 in das Bett der Kranken geleitet, worden ran 
einem anderen Ante angewandt, aber wieder aufgegeben, da 
der natürlich erkältende Wasserdampf mehr schadete als nfitite. 
Man wandte auch trockene Reibungen mittelst der Flanelle an 

— aber wir haben dazu wenig Vertrauen; denn macht man sie 
stark und anhaltend, so wird die Haut wund, ohne dass wir 
jedoch den Kreislauf wiederkehren sahen. Auch ist es fast un* 
möglich sie zu machen, ohne den Kranken einem beständigen 
Luftzuge auszusetzen. Um die Thätigkeit des Herzens wieder 
zu erwecken — um das Blut zu Terflussigen, sind solche Mittd 
unzureichend. — Neben den genannten Mitteln wurden auch 
die ableitenden Hautreize angewandt, — Sinapismen auf 
die Ffisse und Waden, 1 Stunde und auch länger; im algiden 
Zustande, und bei erloschenem Gefühle in den Füssen, um die 
Schenkel. Bei starkem Kopfschmerze Zugpflaster auf das Ge- 
nick — jedoch ohne Erfolg. Grosse Erleichterung wenigstens 
hei heftigem Erbrechen und Magenkrämpfe verschafften Senf- 
teige auf die regio epigastrica. Auch Umschläge mit Laudanum, 
^lige und narkotische Bähungen wurden mit Nutzen angewandt 

— bei Krämpfen. 

Von den inneren Mitteln wurden im Anfange der Epi- 
demie im Spitale angewandt.* Eine Potion aus gleichen Theilen 
chinesischen Theo oder Chamomillenthee mit Alkohol ron 92^, 
mit Orangensyrup yersüsst, alle Y^ St ein Essl5ffel. Aber 
die Nutzlosigkeit lind der Widerwille^ den* die Kränkeln dagegen 
äusserten, hestimmten uns, dieselbe aufzugeben ; und wir reichten 
während d'es Steigens der Krankheit warmen Theo oder Infus. 



StMiIni^, Oüirtinili., loh tnnnlt^ wMuMd dur RtitiMA «M^ 

Ah & Hehl* sdrireNii Kiuten #iirde «in Von den Siif- 
lind^D in I»diin gtbNMKJhtes Mittbl ▼ersüchle A4» doBtilL Bnmdy 
41 Ijj, Amlnoli. liquid» Ijft, LalMlaii. SydeiA. jj, Mei Jecoiu Alf H. 
^i Dh bäthvtk ftrabschtvIeB divsel Milftci, erttag^ii dftfMi 
Mibrt Uchierd, T^rdfinntt Geben nidA, mrbracheü liteifei*, ^ 
imd dabei Mne Spur iwi ReaciioB. m»^ Das Extnrd« alfcnbek 
ies fiascliiscli würde 10 Krtsken in Mlgidan ZtwtaAd^ gereitkl. 
Bei Zweieti, IrekJhe am Abetnd« die eiret» Gabe gen^lnnieii heil- 
ten, leigten eick nii Mf enden Herfeos WiedeHbhr de« Kreie- 
lanfes in den Extremitäten, bedeutende Veilnindcmng der Aus^ 
leorungtßn. Sie erlnelten »ecb eine <kbe -^ hind 'genatoeii. Ee 
ist labet wohl in bemeifEeo, dase anck die anderen Mittel, welche 
M (den Kraskisn dieser Klieae gebraucht wurden^ wie k. B. die 
Rtibifac«) RevilfiT. nnd die kws4kcfae ErwfirnKing nicht Teraach» 
laietgt Wurden^ fMer^denikrigen S FäUen endete die Krankkeit 
kedtliek inaecbeen) aU Ob man aelbe sieh gelbst tlMrlasien halle, nn- 
Henchtet sie daton we»igsten6 3 Gabei empfat^fen äaitea» Die 
nUdepeii zwei heilten, naebdeA et« 4S Sinnden in einem seht 
liedenklicheii Znatailde tfügobraelil hattün^ ohlie idasii das Hasehis^ 
im mi^Aoeten nuf isle efneii aiehtharen Eiidhus geinesert hfttte 
•«^ iand dlidi hntten nie IS gr. in 48 Stunden gienenraie^ Be^ 
verkehewerth dabd waf^ dais dieeee HUtel durchatts «af «dioee 
Srankefli die GeUrnveizuDg nicht herrorgisbrachl haite, wie bei 
Menschen im gesunden Zustande schon auf die Gflb0. Eine a 
4}if(an4s erMgi'^ M-. 

So wdü Dr. A^nomi« Er teliandeke mJtUnneMpittle 111 
,€lreleraliralik)e^ woren A8 stirken «nd öt gena^^ni w^M Mi 
bemerken let, daea alle ordenUichen üuig^neUgen Verbditnieae 
/bei diesen KraHken m AoaiMag pt« bringen sind: Jie Jf aren 
/mt» «der ftraeten Klasse Und kiamen spat «nd mit Widorwillen 
ii.fllnf Anstalt^ ipekbe nat^dlch in Besug auf MiAtel und Be- 
dienung sehr yiel zn wünschen übrig läset. 



C)DfL D« L»o kkit Pilra^ntxiss y,Bd4«r >(dlk««Mii ait- 
ga W w iw — B Cbohm hat ttnc teaurige Grfafaniii|^ imt Mehrt, 
dait €w Müdaradeti utid «BgeBiigfiideB EinMbrciieii Ton Stile 
4ta AriliM den Krankea in'l Verderben Itürit Ick begann da- 
iMr itniiMr <daBit, ^em Cholerakranken mü wenig Worten ba- 
l^iflkb in machen^ dass aeftt« Krankbeit niobt -daa epidemische 
Oebel sei, suchte «nterdeasett («tsser bei Schwachen und Grel- 
sen) ihn am Arme lur Ader au lassen, legte ihm unmittelbar 
darauf ein sehr gresaes Zugpflaster ftr 8 — 10 Stunden auf die 
Magengegend, umhüllte ihn mit einer wollenen Dacke, lieaa 
fleisaig warme Umschläge auf den Unterleib legen, und inner- 
lich ein Infus. Cham. od. Til. geben. — Im ToUkiemtniea algiden 
Zustande schien mir das Wichtigste au «ein', neben Herstellung 
«kfl Kreislaufea auf 4ie Maasigung der Auskarungen bedacht au 
«ein. Auss«r dem Aderlasse und Zugpflaster wurden nun mit 
f eharigvr Vorsicht trockene Reibungen gemaokt, Wärmeflaschen, 
landamisirte UuMchlage, Senfteige u. s. w. angelegt; xum ge- 
wöhnlichen Getränke aber einfaches frisches Wasser in kleinen 
{reiben gereicht: Alkohol, Aether, AaMnonium, ja selbst das Munae- 
wneser waren nvehr acbädlich als nutdich; denn ausser der Ver- 
mehrang des Erbrechens Teruraachteo sie ein beschwerliche« 
Btennen im Hag^n^ und ^e Kranken widevsCrebten dem fortge- 
«4lzten Gebrauches Die Blutegel waren eine unnttae Plage; 
auch endeerten «te gewöhnlich kein Blnt Im algiden Zustande 
Aase das Bluit nie im Strahlet es rann, oder trftuCelle — oft 
«urfi gar nicbl^ — lau, dick, pechig, «chmieriig.. Die Venen 
schwollen nur etw^s, mit fieler Schwierigkeit, und die Lanietten, 
auch gut gewaschen, blieben braun oder bliulicb. Wo bei 
dringenden Fällen» werfen lu langsamer Wirkung der Canthariden, 
die AmaMAiakiaalbe angewandt wurde, war der EiColg bei weitem 
nicht: 4fftEdibe« Die Reihmgien, joni nütalich au werden, muss- 
ten langsam, ergiebig, nnd lange mit einem wollenen Gewebe 
gemacht irerden. Der Erfolg in der Cur der Cholerakrankeai 
nicht so iMt Ton 40r Art der VoiMhriftvn^ «la Ton dar 
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ftnktlklieii Befolgung derselben ftb. — Das einirgisf innere Mit- 
tel, welches idi mit einigermaisen günstigem Erfolge angewandt, 
war das Calomel in starker Gabe, nämlich 1 Skmpel jede Stnnde 
fSr eine erwachsene Person. Nach der ersten, iweiten oder 
höchstens dritten Gabe schwieg das Erbrechen, nnd der Durch- 
fall Würde jeltener, gelblich, granlich — ja auch ganz kothig« 
Mancher Kranke hat bis an 9 Skrupel Calomel genommen: die 
meisten bekamen Speichelfluss — aber er war nie heftig und 
bösartig. Die Neger sind diejenigen,' welche ohne Ausnahme 
grosse Blutentsiehungen so wie das Calomel am bessten, und 
mit einem unglaublich guten Erfolge ertrugen: nie entstand bei 
Ihnen Speichelfluss. — Bei Indifiduen, welche durch Missbrauch 
Ton geistigen Getränken herabgekommen, bewährte sich inner- 
lich das Opium nützlich: waren dabei chronische Milz- oder 
Leberleiden, so war es gut, etwas Calomel beizusetzen. — Gegen 
Krämpfe halfen Reibungen mit Balsam. Opodeld., mit Campher 
und H joscjamöl , oder mit Laudanum. — Die Blutegel yer- 
•chafften — auf die Herzgrube oder an den After gesetzt — 
grosse Erleichterung, wo die Reaktion in die typhöse Gastro- 
enteritis überging. Nur höchst selten fand ich in diesem Sta- 
dium den allgemeinen Aderlass angezeigt. Gegen die Einge- 
nommenheit und den Schmerz am Kopfe sind Minerallimonade 
^nd kalte Umschläge auf denselben * die besten Mittel. — Ge- 
wöhnlich erschien, besonders bei denjenigen, welche Calomel ge- 
nommen hatten, mit dem 2. — 3. Tage ein reichlicher grünlicher 
dder auch kothiger Durchfall mit Spulwürmern rermischt Hier 
■IhHr es gutj ein^ Gabe Ricinusöl zu reichen.^ — 

Die Ten Dr. De Leo behandelten Kranken gehören alle 
mittleren und höheren Klassen der Gesellschaft an. Vorzugs-, 
'Weise sind es Fremde : Syrier, Armenier, Grieche», Juden,' Tür- 
ken, und besonders die in gros«en Familien sich zahlreich Tor- 
'Sndenden Sklaren. Ihre Anzahl ist bedeutend. Um aber den 
Vrifolg in seiner Reinheit herzustellen, wurden zur Anfertigung 
"des folgenden Yerzeiehnisses nur Fälle ron (Siolera cMifirmala 
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aii%enoiineii, welche De Leo Tom Asfänge blf ans Ende be- 
handelte. 
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' '- 9) Dr. A b b • te , Att in Mfnem g^drnckt^ B«richU (Sal Cbio^ 
lera-Morbus nel 1848. Kairo 18tö)^ den Ansichten Giacowini's 
folgfind, die Krankheit als eine Venenentzündung^ erzengt Ton 
einem entzündlich entmischten Blute -— wegen Vorherrschen 
posiUver (!?) Elektricität in der Atmosphire hetr^chtet, sieht 
den Ajßerlass als das Pauptmittel an. Pir, wo im algiden. 
Zu8tai|de kein Blut floss, wendete er kalte Bäd^r ynd Begies- 
^UfiSi^^ uiid innerlich, JSiswasser an, hüllte ^\^ Kf^|en sogleich 
nach lern Baden und Begiessen in wollene Decken ^ und legte 
fliegeille (0 Sinapiamfim und Vefiicitiu:^^ deren Stelle «He 2 
Stnndfn gewechselt wurde. Aussefdem gab er iniierl|c(i nadii 
Dmstaj^den Kirschlorlif erwasser,. Calqmel^ RhiAarber^ 'Asa fpttida 
durch den Mund und i^ Kljstiereq, Chinin, 9[infrailiBH)ttad^ 
aus Af. sulf., und Salpeief imd Glaubersfilz. ^erein^t. Er be- 
handele in dep bei4fn Spitälern an den NBsd>)euiE|ien — r im 
Militäfspitale ^^ woTon ^ starben ; im (äyifspitale 247, wo- 
von n verschiedM. Die Kruiiken w^ran Aegypt|er. Da in 
dMB- 4^ic^<^ selbst kein Unterschied zwischen Cholerine ttA4 
Cholei|i u. 8. w. zu Tage tritt, so muss angenommen werden^ 
dass i|i den gegeben(fn Zahlen leichte und schwerf FäUe ver-^ 
mengtf sind. 

^M. Maruchi endlich behandelte in der CaTa|leriek«serne 
zu Gifeh 92 Cholerakranke und 84 an Cholerine. ; Der Erfolg 
sfcoer Behandlung — es starben nur 6 — ist zp auifattend, 
um nicht hier einen PUtz zu finden. Maruchi |ffnete allen 
Ghole^ranken gleich im Anfange^ die Ader, und liess bei stär- 
keren Subjekten reichlich — bis zu 2 @ — Bliti, Dann gab 
er einten Trank aus Infuß. Chamomill. 1% Spirit Ifenth. piper. 
Gutt. V, Laudanum Gutt. x? ; bei schwereren Fällen if urde bis auf 
Spirit. Menth. Gutt. xTund Laudanum Gutt. xxxv gestiegen. Ge- 
wttinlich wurde die Krankheit dabei fast abgeschnitlen, und die 
React|>n trat naA 8 — 4 Stunden ein. Wo diesei nifht der 
Fall war, wurden Cataplasmen aujf den UnterljDib gelegt und 
Infus. ^Chamom^ und Sambuc als Qetränk mit ^in%en Tropfen 
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dt p «nPihtttefi lliitel geg«bi, uaA «Mk liiet erachien dia Rtac* 
ti#ii in langsifiiui M Stunden. ^^ An D«rfe Giteh behandelte 
l)lar«chk 14b Cbol^vafilUe mit derielbtn Heikede nnd lerkt 
daTMk 4L — 

Bft iftm h^nerkea, daN enflh aUe dsaat Krtnkan EingebofM 
WANft^ lud da«a Hiiriicl^i tAwU Abkate aieh koiAiadip «üf 
dem Orte der Erkrankung befanden, also schon in dea fratafli 
4iHge«kli€ken Hilfe leiakn k^ntan« 

In Alexandrien gebsapchUp, diejetnifißn JumlA, mlokan ein 
▼eitereß Feld, beiondtra i» 4en Sfitdleca -^ pffie« ftwid, den; 
Aderlaea, Aeiher bia %n 30 GntAt LM^aw» hia au 60^ Oati f. 
d. ; während d«r R^cHffi Aq. IianviMevasi^ und hßi daa »acWfl» 
genden Typhöse« SuüC Chinin« Dakei ▼«rdeo fliagaade Zugpflar 
ster und Senfteig#| trockene Reibungen und darlai. vbU &snfgeiati 
qnd Idpim» aamoniac. nicht Tariaekliiaigt ^^ Der Erfolg» 
kannte kein anügaieiishaet gulev eeUi, da die Steckaliaten daa 
Chaleraspitalea 50t Tode anaweiaea -^ woTon 352 dem Miliiif- 
nnd 118 defi CivilMAiide aingehfiren«. — 

Koch iajt |u erv^ähntn, (Uaf alaVolkso^ttel durch daa ganaa 
l^and Sal. aminon. mit Iiim^aCAsiüRi itnd m. Kairo eine Mi«ch«n|^ 
m» Koioksalz, ^ maiAA^ «nd SttrvDenYvsaai^ in aterkeni 
QahiBn. gelähmt wurd«« 

Wenn man bedenkt;^, dMs währ^üd dea U^pate, vekhe di^ 
Epidemie mit ihren Nachzüglern daHf^te, die SUcabulMlan vonc 
Kairo 27I81 und die Ton Alexandrien l^tü $terbafäUa an nehan, 
her laufenden Krankheiten ausweisen, 40 wird es kein UekerSnaa 
sein, dieaec in Kürze ^^ erwähnen^ Sus wacen in> ^^Wo\ Febr. 
nervös, atact. mit sehr schnellem, iödtlichem Verla^fe^ f^brU tjn- 
phcAJaa und Typhus; bo&artige Py^C^tfrinii npd Plarrhoe; 
sfüileicheade Qedlrme-Entzündangen, c4iva Uim^ von FiarankeJr 
anfbMMchen W^d einige Fälle tqu Antbcaiu Pie ConvalesiCAiizea^ 

waj^ bfd AUen schvi^aig uiid lang^ --^ m\ entochiadan^r 
Keftg!P4^i w ftipkfällen. Aia«i;hai«end leichte» ga/9triaclM Fiaker 
n«h«Am «ww Msf^tig«»! cihpi^cMaa Ckar^ltfAii^ »i^» ßeji luelaii, 
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aeutcn Krankheiten intermitlirender Typus zur malifna neigend. 
Endlich Tiele unerwartete Todfälle bei anscheinend nicht tödt- 
lichen Krankheiten und selbst in der Convalescenz : bei solchen 
Fällen erhielt sich die Wärme an den Leichnamen auffallend 
lange. — In Alexandrien: Choleraphobie , Indigestionskrank- 
heiten ^ Durchfälle, Dysenterie, remittirende Fieber, Furunkeln 
und Anthrax« — « 

Die in Aegypten angewandten FräserratiTmittel beschränkten 
sich auf hygieinische Maassregeln. Die öffentlichen Anstalten 
und Palläste wurden grossentheils in Quarantaine gesetzt; auch 
Tiele Prlyatleute unterwarfen sich dieser Praxis -^ mit welchem 
Erfolge? kann man sich leicht denken. Ein sprechendes Beispiel 
liefert die schon öfter erwähnte Cayalleriekaserne. Die Arbeiter 
in den Fabriken und an anderen öffentlichen Bauten wurden im 
Gegentheile in ihre Heimath entlassen. Da in grösseren Häusern, 
wo die Krankheit gewöhnlich Ton den schwarzen Sklayinnen be- 
gann und dann die meisten Einwohner ergriff, bemerkt wurde, 
dass beim Zusammenleben der Gesunden mit den Kranken oft 
10— -20 Personen in Einem Hause von dem Uebel befallen 
wurden, so sahen aufmerksame Aerzte auch besonders darauf, 
die Kranken Ton den Gesunden zu sondern, und in die Kranken- 
gemächer nur dem nothwendigen Wärterpersonale den Zugang 
zu Terstatten. Unter Aerzten so wie Nichtärzten hat sich die 
auf Beobachtung gegründete Ueberzeugung befestigt, dass es in 
Aegypten für den Einzelnen der beste, und fast kann man sagen, 
ganz sichere Weg ist, sich Tor Cholera zu schützen: 

1) Die oben (S. 36.) bereits angeführten Schädlichkeiten 
zu Termeiden; 

2) sich die Haut mit Flanell zu bedecken, der Nachtluft 
sich nicht auszusetzen; ja überhaupt alle Temperaturyeränderungen 
Zitt fliehen, trockene Wärme aber als das beste Gegengift zu 
suchen; sich nur von Reis in Fleischbrühe gekocht, und ähn- 
lichen Dingen, wie Sago, Zwieback, mit wenig gesottenem Fleische 
lind den (zu dieser Jahreszeit gewöhnlichen) kleinen Hühn^ 
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fcrtten xv nSliren, und gegen das fast allgemeine Uebelsein nur 
etwas guten Bordeaux oder Burgunder in Tiel Wasser gemischt 
anzuwenden, Frfichten und Gemüsen aber für diese ohneliin 
gewöhnlich kune Herrschaftsperiode der Epidemie ganz Lebe- 
wohl SU sagen. 

Wie Tiel derlei Massregeln selbst unter den ungünstigsten 
Veriiiltnissen rermögen, könnte rielleicht — neben unslhligen 
anderen — - folgendes Beispiel beweisen: Eine kleine Dampf- 
flotille, auf welcher während der Epidemie der Jetzige Vicekönigi 
mit einem Gefolge Ton ungefihr 85 Personen — igjpt Matrosen, 
Türken, Tscherkessen, u. s« w. — den Nil zwischen Kairo und 
Luksor befuhr, hatte keinen Cholerafall aufzuweisen; nur 
6 Fille Ton ganz leichter Cholerine, Diarriioe, woTon tan 
schwarzen Sklaven (unter 8 anwesenden), 1 an dem englischen 
Ingenieur (erst gegen das Ende der Epidemie), 1 an einem 
Armenier mit 5 Tage langer Diarrhoe, und 1 endlich an dem 
Prinzen selbst. Sie heilten simmtlich mit warmem Thee, dem 
Limoniensaft beigesetzt wurde. Wer bedenkt, wie furchtbar ge- 
wöhnlich auf den Schiffen der indischen Flüsse die Cholera aut- 
tritt, und überlegt, wie hiufig auf den Nilschiffen die heftigsten 
Fälle beobachtet werden — der kann den unschätzbaren 
Einfluss hygieinischer Massregeln bei dem angeführten Beispiele 
und tausend anderen gewiss nicht in Abrede stellen. — 



IV. Kapitel. 

. Choleraepidemie de* Jahre* 1850. 

t 

Wir werden, um den Umfang dieser Schrift nicht über- 
mässig zu erweitem, neben dem geschichtlichen Gange dieser 
letzten und neuesten Chloleraepidemie auf ägyptischem Boden, 

4 



IMir »oUbe {»e^ondert (emerkungen eiBschalteiii Wf hcli^ mtt den 
irfiher gtinacliten (91 Wldtrgpiracbe siad, ofUf die^elbei in prak- 
lifcher Beiithuag ^91 widitigefl Fragen imtf ratützea lond be- 
kräftigea. 

Nach einem far Mittelägypten ausserordentli^li ^turipiisf^Jfa^^ii, 
külteii imd regp^rUoh^ß WMec, wä^re^d VjBliiiefi die UfLÜcon- 
•titatian faa^ mnt eiiropiU«che gewArdep, .^r^A yi^le i^ni. p^^jft 
.Jft^vkh^UH 4«r l^sp^raUoQiocgaiifl rrrr darimUr waren LiiMgej]\- 
enU^i^dwigtB -rr- «af, welcfcf b^i de^iJN^g^il bi# }n den Hfii 
hiaeia d«aarften; akht «e)U» Wpliuigei^^ . uage^obflliQli wie 
CrMi«WiefPs99 «Ulfr 4?ii| Kiuflnsß» M^hiskei^fiM Mh^ ^üdwinde ; 
«aui^riebeae 9 bösartige Typbfi^epidefvi^nf 'f elbst mH Petechiea- 
imttrax bävfig» ^^i^ |]ieber}ei4eA ^t- mit jB^n antzüadUchem aad 
tTph^Mili Cl^abter — «, mdrdariffihf^ Blatterepidemieea in Ober- 
iO wie üt Untieragypttf . A^a «nden^a Gagendeii eingeschleppte 
Wechaemeber heilen nichts ^der «ehr acbwiettg während des 
Wintei^P^. Einige fällB der ua ypriga^ Sopnmer häufig tödtUchap 
jfarnicipaa nach nofch in dieaeai Fr^hliagf« . Soaat aichM in ipß 
KrankheitfD, während daaaelben und im Anfange des Sommcra, 
WM *ttf den aarfickenden Feind hindeuten konnte, jedoch war 
der Champaein (Sudwind) ungewöhnlich heias und ^ußg, die 
JBitM grPM vad die Luf( ungewöhnlich .-*- denp Qefuhle '-*- 
druckend; daa Blut lA eUen leiphteren ao wiß achwerf r^^ J^rimk- 
heiten aonderbar dick, pechig, schwara, schmierig. Die allge- 
meine Sterblichkeit steigt im Anfange Juli's wohl etwas über 
daa Gewöhnliche, iat jedoch in Alexandrien auf das Minimum 
herabgesunken. — 

In den ersten Tagen des genannten Monats, nachdem bereits 
Nachrichten eingelaufen waiefi, dass die Cholera in Malta und 
in Tunis sich eiiiffefte^t, erschien ^m Hafen Top Alexandrien 
ein Schiff mit mohamedanischen Pilgern aus der letztgenannten 
Regentschaft mit der Cholera fm Borde , neben welcher jedoch 
auch beatimmt andere gaatriach - typhöae lüebel hausten. K^^ 
Jfmkittl In einem kleinen {launi^ klppfttn, übef 300 wenachlic||e 



IaJiTidii«B «qI einer ItBgen tJeberfakrt odt illea Uebeln des 
Mangels, der Unreiiilickkeit xaA des Verderfcens in Wasser so^ 
▼ie in den anderen Lebentmltleln. Man kielt die Be?i»lkeni|ig 
dieses Schiffes im Laiareilie snrick, we fom 7. bis sum 26. Joli 
16 Personen an der Ckolera, nnd 9 nn anderen Krankheiten 
Terschieden« 

Dieses Ereigniss, gani demjenigen fem Jvad IMS entspre* 
ohend, nnr in etvas gröuerem Masstabe, hatte natiilieh die 
Anfinerksimkeit aller Aerste fm kfteksten firade angeregt Dem- 
iingeacktet wurde mir erst den SB. Juli ein tidtlieker Cholera- 
fall an einer NegerskUfin , welcher ia| Eshekyeh-Vleftel statin 
gefonden, Yon 8 acktbarefi CoUngen angeieigt, wihrend Dr. 
Schreiber, wie er mir einige /Bage spiter Tersicherte, schon 
einen Tag finUier in lleinndries einen Gholerafall beebnchtel 
hatte. Der 80, Juli Abersengte nns in Kaire, dass die Epidemio 
wiedar im Aninge sei; denn in der Nacht yem Sl^.— tOi waren 
in dem Lager der GarderBleren *) 6 Fille ausgibaochen , wefon 



*) Diefe Garde, welche, au« Ififaateirie, CavaUerie fa4 A|V 
tillerie bestehend, 1200 junge Leute tod 18 — n /fjM^F^P 
zählt, welche neben den militärischen Studien und Uebangen 
auch den Wachdienst in einigen Ticeköniglichen PaUästen 
yersehen, waren zu der genannten Zeit grossentheils unter 
geräumigen, reinen Zelten untergebracht, welche im Norden 
Ton den Chalifengräbern , V4 Stunde von der Stadt an dem 
SauDir der Wiifit^ neben dem dort befifidlichen ?ieefcSnigl. 
Pallasle anfges^chlagen sind n- eine Gegend, welche wir 
dreiJabre hii^derch aU entBchiedea gesund befunden haben. 
Unter allea Toa der Regierung unterhaltenen Anstallen, sind 
diese jungen Leute am meisten begünstigt: Nahrung, Klei- 
dung, Betten lassen nichts zu wünschen übrig. Wenn man 
aber bedjenkt, dass zur Jeit des jOLaaiadans — also unter 
14 stiindigeiii IPasUa bei Tage -nr und Wachestehen unter 
einer 3itae Y^n M.^I^PR. im Sande und der Sonne der 
Wiiste bei Tage, wsd unter der Nachts eintretenden beden« 
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2 schnell tödtlick terliefen; aucK wurden am selben tage Fälle 
Im Bab- es- Scbaryeh -Viertel soirie zu Bnlak anfgefanden. We- 
nige Tereinzelte Chelerafälle kamen anch bis zum 5. August in 
Alexandrien vor, an welchem Tage auch hier bereits an Ter- 
schiedenen Punkten deren erschienen. •— • 

Die Epidemie dauerte in der Hauptstadt volle 67 Tage — 
Tom 20. Ramadan bis zum 27. Zilkade; ohngefahr eben se lange 
in Alexandrien und in den Provinzen. Die Seuche war diessmat 
▼iel weniger ab in den früheren Epid^mieen über das Land ver- 
breitet) Kairo und Alexandrien litten am meisten, sehr wenig 
im Vergleiche Oberägypten, wo die volkreichste Provinz Sjut 
nur 228 Todte lieferte. In Unterägypten blieb Damiet ganz ver- 
schont, und in den anderen Städten des Deltas wie in Mahalle, 
Mansura, Schibin beobachtete man nur einzelne Fälle. Wir be- 
merken dieses mit ^em Beisatze, dass In den genannten Städten 
diese Erkrankungen an Arbeitern vorkamen, welche, bei Kairo 
6080 an der Zahl, in den Staatsbauten zu Hassua beschäftigt 
waren, und bei dem Ausbruche der Epidemie, wie im J. 1848 
die Fabrikarbeiter, in ihre Heimath entlassen wurden. Auch 
diessmal fährte die Zerstreuung nicht zur Verbreitung der 
Krankheit. 

War aber die diessjährige Epidemie weniger ausgebreitet, 
als die früheren, so war sie um so heftiger in ihren einzelnen 
Anfällen, und die relative Sterblichkeit viel bedeutender, na- 



tenden Abkühlung, diese jungen, an solchen Dienst noch 
nicht gewöhnten Leute mit Sonnenuntergang sich der Ueber- 
fdlluDg, dem reichlichen Genüsse versUsater Getränke und 
Speisen — die man ihnen eigens f&r dieses Festmonat 
aus Constantinopel herbeigeschafft hatte — UberliesseD : so 
scheinen uns die oben bezeichneten Vortheile reichlich auf- 
gewogen. — Aehnliches sah man auch bei den nubischen 
Thorstehern und einigen schwarzen Sklaven am genannten 
Hassnapallaste, von denen mehrere zu gleicher Zeit mit den 
SIeven an sehr seblimmer Cholera erkrankten. 
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mentlich in den öffentlichen Anstalten. So Terlor Dr. De Leo 
im Gardespital Ton M Cholerafallen 15 nnd Arnonx im CitÜ- 
spitale Ton 43 Kranken 30. Im Gauen starben in Kairo 1086 
Personen, wovon 1504 Eingebome, 28 Tfirken, 108 Neger, 
11 Mohrabiner, 51 Berber, 25 Enropier, 15 Juden, 62 Kopten, 
Griechen und 5 Armenien Männer 018, Frauen 437, Kinder 
beiderlei Geschlechtes 008. Die 11 Tage des Monats Ramadan 
lieferten 230 Todte, der ganze Monat Schaual 1075, und die 
ersten 20 Tage des Monats Zilkade nur 54 Todte. Die grdsste 
Sterblichkeit beobachtete man iwischen dem 7. — 15. Tage Tom 
Anfange der Seuche, wo sie die Zahl Ton 144 Todten als das 
Maximum an einem Tage lieferte. Dieselben Quartiere, welche 
in den früheren Epidemieen am meisten gelitten hatten, lieferten 
auch diessmal wieder das grösste Sterblichkeitscontingent So 
treffen auf Esbekjeh 352, auf Bab - es - Scharjeh 238 und auf 
Bulak 358 Todte. — 

Die bessten Beobachter unter den Aerzten stimmen darin 
überein, dass in dieser Epidemie die Ausleerungen yiel geringer, 
der Eintritt des Todes aber unter gänslicher Erstarrung und 
Cyanose, bei ToUem Bewusstsein, yiel schneller war als in den 
früheren Ton denselben Aerzten gesehenen Choleraepidemieen. 
Allgemein waren bei den Weissen diessmal neben der Cjanose 
die Krämpfe, nicht so bei den Eingebornen. Sehr langsam trat 
die Reaction auf — diessmal selten unter der sogenannten tj- 
phösen Form mit Urämie. 

Alle früher mit anscheinend günstigem Erfolge angewandten 
Mittel und Methoden haben sich diessmal weit weniger die Zu- 
friedenheit unbefangener Beobachter erworben, wie die obigen 
Sterblichkeitsyerhältnisse gegen die in früheren Jahren beobach- 
teten zeigen. 

Neben der Cholera herrschten gastrische- und Bluttyphen, 
bösartige Leberentzündungen, Ruhren, Exantheme, Anthrax u. s. w. 
mit der entschiedenen Neigung aller Krankheiten zu bösartiger 
Tjphose, woran nicht Wenige starben* — 
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Ete Mona« fpäker brath üa CiidaHi ii Mekka nstor iem 
im drai Weltthailen Td^saflükritoa, tHoktunadanifclfeeii Pilgcfi 
MI solcher Heftij^keit am, daaa eitt Driitheil der Aairesandaa 
dar Seutha lum Opfer fljil. Am wanig^sIMI Jedaah litt die kgyp- 
tiedke Carayane ; bei weiteai inehf die Kleüiaaiaten , die Mahra- 
biner, Ittdier ü. •. w* -^^ Die Cararane kehrte Ton dort in der 
Mitte des Winters nach Aegjrpteti ziMtk, etine daes man hier 
famer naA ihrer Rtckkehr Spuren Ton Chekrä beobachtete. — 

fBierbllchkeit während der Gholerliiepidemie 18IB tn 

UnterSgypten. 



Orte 


Einwohnerzahl 


Todte 


Kairo 


300,000 


6,150 


Alexandria 


164,359 


3,870 


Vainiiettä 


2ö;ooo 


809 


Rasetta 


10,«t0 


398 


Gisah 


1M71 


/. 702* 


Mennfia 


427,273 


6,799 


Scb'arkja 


^90,951 


7,5oe 


ifeakjihlia 


«24,46» 


6,688 


GaUubia 


17MS« 


2,086 


Vehera 


291,951 


5,502 


Bliarbia 


580,817 


18,58» 



Summa 



2,006,225 



54,933 
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Sterblichkeit wSlirend der Choleraepidemie 1848 in 
Alexandrien, nach denMenschenfamilien, Geschlech- 
tern n. e. w. 

Hinner 1421 
Frauen 1270 
Kinder 1160 

^^3870 



Aegyptier, Muselmänner 


8,640 


„ Kopten 


11 


Türken 


ir 


Neger 


6S 


Berberiner 


14 


Lerantinische Christen 





Israeliten 


16 


Griechen und Europäer 

1 


100 



inbegriffen Soldaten 258 

Matrosen 63 

Arsenal - Arbeiter 60 

„ Sträflinge 15 



3,870 
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h Kapitel« 

Entstehung und ITerbreitung der Cholera. 

Wenn wir Tor Allem das Erscheinen der drei Choleraepi- 
demieen in Aegypten von 1831 — 1850 ins Auge fassen , so kann 
Aber das Ursichliche ihrer Entstehung Ton 2 Fällen nur einer 
angenommen werden. Entweder die Krankheit ist •— wie man 
itt sagen pflegt — eingeschleppt worden, und verdankt also 
ihren Ursprung einem Gontagium, oder sie ist im Nilthale 
entstanden« 

Ffir die Annahme eines Contagiums sprechen in unserem 
Falle solche Verhältnisse, Umstände und Ereignisse, wie sie den 
Contagionisten seit iwei Jahrhunderten als die unumstösslichen 
Beweise für die Ansteckbarkeit der Pest gegolten haben. Wir 
begegnen ihnen im Beginne und Fortschritte dieser 3 Cholera- 
epidemieen ohne Ausnahme, und iwar in einer Art, wie es selbst 
bei der Pest oft schwer fällt , sie aufiufinden. Wir sehen die 
Epidemie des Jahres 1831 fast gleichzeitig mit der Ankunft der 
Pilger aus Mekka und Medina entstehen. In den Jahren 1848 
und 1850 war es wieder nur nach der Ankunft Ton Cholera- 
kranken in Alexandrien Ton der See her, dass die Seuche aus- 
brach. Reich an ahnlichen Beispielen ut die Geschichte aller 
anderwärtigen Epidemieen: nicht bloss in den Häfen des rothen 
Meeres bricht sie ans nach der Ankunft ron Individuen , welche 
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die Krankheit aus Maskat brachten, auch in England wiederholte 
sich dasselbe für London in den Jahren 1832 wie 1818; erst 
zeigt sie sich auf Schiffen, die von angesteckten Orten kamen, 
und dann beginnt sie in der Stadt. Wo die unmittelbare Be- 
rührung mit den atte^Calls in d/en Lazarethtn zurückgehaltenen 
Kranken nicht stafttfittdM^ 4a ttsei sich 4ie Möglichkeit einer 
indirekten Berührung durch. Effekten u. s. w. im Sinne des Con- 
tagiums wohl Toraussetzen — wenn es ja derselben zur Er- 
klärung bedarf. Denn dass diese ansteckend sein müssen, geht 
daraus hervor^ dass sich mit den ^rchange derjenigen Pilger, 
welche bereits ihre Quarantaine durchgemacht und keine Kranken 
mehr 'unter .skh baten^ ^dai Vet»c4 elitilildMit «od i^rlit^ilet, ja 
da, wo die Cordonsoldaten erkrankten, während unter den Be- 
waehten kein Kranker sich findet, ift '^ im Sinne der An- 
steckung geurtkeilt — kcte Zweifel, dass din flüchtiges Con*- 
tagium durdi die Luft oder ein ^fixes bei «Uenfalls innigerem 
Vtnkehne ^t den Bewaohten kranknuKihend auf sie oingewirkt 
habe. Das Wiedererstehen der Krankheit in Suez mit dem Ein-> 
iQge der mohrabinischen Garavane (1818) ihann nadh JoUhen 
Ansichten nur der Ansteckung zugeschrieben werden. Ausderlem 
mangelt es nicht an {'allen, wo »nach ider Asknnft eines <)holera- 
kranken Indiyidunma mebrere in seiner unmittelbaren Nähe er* 
krankten : wir haben deven ibereita in unseren 'früheren Schriften 
erwähnt, «die €hobraliterittur ist vekh 4in «eichen Thataadien« 
Will «naa genaue, «usfiührMche Stammblume über die iFort« 
{rfUinzung des U^bele Ton einem Indi?tduum aUf das andere lia* 
ken, so finden sieh dle<Mflben in der lussiaeben Literatur (z. B« 
i41iei€<h) mit derselben Crenadigbeit, iHi der famose über die 
tkut in Odessa, ausgestattet Zvm Udbei^asse eiinnern ^wir neeb 
die Les^r, dass in ^riTatbiusern, tsowie <in dffentUeheb Aislal-«- 
ten, wo fiele Personen ibeisamm«n debeft, -die KranhheittffiUe 
In jenem auf Dutaeede, in diesen tTsX Bunderte anwachsen; 
vai niebt bloss etwa in Aegyplen sondern tauch anderswo, be« 
sebSefs .auf Sdiiffin und in :49|dtälern ibeobaebtet wurde. — 
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Es Htttt hieir der EiiriFtirf tticftt gtlteti, dass so and so ^ele 
Choleratranketivfiiter, so ünd t6 tfele Hluser, Stidt«, Provinien 
II. 8. ir. -^ obwohl in unmfft^Aarer Berfilinin^ und im genane- 
ftttm Verkehr mit den Kranken, nicht angesteckt wurden. Re- 
^atire Beweise gleiten nichts -— da , wo eine Vnxahl ron posi- 
Uren vorliegt. Uebrigens bedarf ja auch die Contagionslehre 
der sogenannten Disposition. — 

Wir fragen also im ToUen Em^e: Hat man, um die An- 
steckbarkeit der ansteckendsten (?) aller Krankheiten — der 
Fest — anzunehmen irad danach zu handeln, andere, bessere 
Qrfinde nnd triftigere Beweise, als die ron nns hier über die 
Cholera angeführten und (da deren ohne Zweifel jedem Leser 
genugsam bekannt sind) nur kurz berührten ? Die Antwort 
%ann von Seite derjenigen, welche sich — sei es im Sinne der 
t!ontagion oder im umgekehrten — mit der Frage beschäftigt ha- 
llen , nur Temeinend ausfallen. — Wie kömmt es nun aber, dass 
tbran die Cholera nicht fdr contagids erklärte , während die Pest 
lioch fast allgemein ihres alten Vorrechtes geniesst? Die mei- 
nen würden sagen, so wie sie geschrieben haben, „weil die 
Quarantänen und Cordone nichts dagegen genützt haben.*' Ab- 
grselien dtfyon, dass dieser Sdiluss unlogisch ist — hat noch 
Wettand beweisen können, dass dieselben gegen die Pest auch 
imr das Mindeste geholfen haben, wie wir bereits früher darge- 
than. Uns will es bedünfken, dass andere CouTtnienzen als 
Wlifsettachaftliche Ueberzeugungen auf diesem Felde seit einiger 
Zeit sich einschleichen und zu hausen beginnen. Wie weit da- 
%ei IBe Unachtsamkeit hoher geMhrter Körperschaften gehe, ist 
nicht weniger für den stillen, unpartheiischen Beobachter auf- 
tallend. So findet es die 'hö<!h^e ärztliche Biihörde Englands 
bequemer, mit U e ad noch im J. 1849 die Pest aus der Fäulniss 
der Heuschrecken in Aethiopien (! sie) entstehen zu lassen, 
nnd mit Ranken dieselbe als die sfihlimmste .Form des Typhus 
KU betrachten, um in der Praxis endlich der unbequemen, kost- 
iq^ligett) mthr «cbfidlidiea »ab «ütilichen Quarantänen los zu 



wtrien , fUtt ekcn nu ihraii ügtmam fafiidMi Kti^ im B«. 
w$U tu hoUitf iu§ iit Cbolen eben so aBfUckni wir» ab 
dit Peil, umi duM iit§$ bei weitca wcnifcr m iit, ab 4er 
Typhof *)* Die frtoidibcbe Akadenie der Meduia gibt ihraa 
ScbweiUrn JeneeiU dee Kinilef nicbU nacb an sol^* wibadaatr 
ftmer Nacbliiiigkeii: nocb im nenesten Werke, wel^ee aaUr 
ihrer Aegide (Pros IMt) Aber die Contagienefrage der Peat 
erichieneo^ igoorirt eie ToUkommen die Exbtenx dieeer Krank-^ 
beit •— wir lageo nicht in China, nein eben in Indien, obwoU 
darüber die aneffibrlicheten Verhandlungen aich finden, und ge- 
rade daraus keine unbedeutende Stütze für ihre Bestrebungen 
— Ja fielleicbt der besite Grund für die Widerbgung der pro- 
blematischen Pestferschleppungen gewonnen würde. 

Diese und Ähnliche Betrachtungen sind es, welche wir ab 
einleitend rorausschicken mussten, theils um den Lesern xu xei- 
gen, dass es weder rorgefasste Meinungen, noch blinder Auctori- 
tltsglaube sind, welche uns bei der rorliegenden Frage über die 
Entstehung der Cholera leiten; theils auch um den allgemeineren 
Standpunkt lu beieichnen, welchen wir bei diesen Untersuchun- 
gen uns Torgeieichnet haben. Wir werden daher die Auctori- 
tlt der Thatsachen sprechen lassen | und wo wir zu ihrer Er- 
lluterung uns erlauben, unser eigenes Urtheil zu gebrauchen 
-— macht es keinen anderen Anspruch auf Giltigkeit, ab den 
einer grttsstmttglichst angestrebten Unpartheilichkeit. 

Es geht aus dem geschichtlichen Theile dieser Arbeit her- 
Tor, daes die Cholera In Aegypten seit 1831 epidemisch und 
sporadisch''"*') auftritt. Eben dasselbe findet, wie Niemand 



*) S. daa pathologische und (vermeintlich) aoateckende Ver- 
bXitoisB dea Typhus lur Pest in uosereo Krankheiten des 
Orieota etc. 1847. Erbogeo. 
**) Wo bfi einer Krankheit dieselben Erscheinungen im Leben 
und an der Leiche auftreten , da gibt es keinen anderen Ana- 
weg« al« «ie fttr dieselbe lu nehmen, es mag nun der Fall 
elaeiaaiger im Jahre, oder IQM in einem Monate aeia. Nicht 



melir lingneft wird, in anderen Gegenden statt; nicht bloss in 
Indien — nein in Europa: Wien, Petersburg nnd Konstantino- 
pel liefern hinreichende Beispiele. Wir stossen jedoch hier anf 
einen Unterschied. Im Nillande finden sich sporadische Fille 
in gewissen Jahren — ohne dass es unmittelbar vorher oder 
nachher xn einer Epidemie kSme, während in den genannten 
Gegenden die sporadische Cholera mehr als Nachxügler ron Epide- 
mieen xu betrachten ist. In Aegypten erscheint selbst die spo- 
radische Cholera nur xwischen dem Monate Juli und September, 
während sie an anderen Orten nicht so bestimmt an eine ge» 
wisse Jahreszeit gebunden xu sein scheint; sie hat dort blosf 
eine 2 monatliche Dauer. 

Stellt man sich nun die Frage: Ist die erste in Aegypten 
geschichtlich nachweisbare Choleraepidemie (1831) durch Ein» 
schleppung ron aussen d. i. durch die Mittheilung eines Kon- 
tagiums entstanden? so lautet die Antwort erst bedingungs- 
weise nein; und diese relatire Gewissheit wird wahrscheinlich 
im Laufe der Untersuchung xu einer absoluten sich erheben, 
In Arabien, ron woher man die Einführung des Kontagiums an« 
nehmen müsste, herrschte die Krankheit seit dem Monate Marx. 
Nun war ron einer Unterbrechung der Verbindungen mit jenem 
Lande erst die Rede, als die Krankheit bereits in Suex -^ ja 
man kann sagen, in Kairo war. Wäre sie aber ron der rothen 
See eingeführt worden, warum äusserte sie sich nicht schon im 
Mai, im Juni in Suex? warum nicht im Juli in Kairo, als sie 
bereits in Suex war? — Sagt man, weil die Bedingungen xur 
Aufnahme des Kontagiums nnd xn seiner Wirkung noch nicht 
Torhanden waren, so folgt daraus rorläufig, dass das Wesent- 
liche xur Erxeugung des Uebels in dem Vorhandensein jener 
Bedingungen, und keineswegs in der Anwesenheit des rermeint- 
lichen Kontagiums liege. Was wäre aber das für ein Kontagium, 



bloss die Cholera ^- nein auch die Pest und das gelbe Fieber 
finden aieh aporadiseh in Aegypten. 



welches in Aegypten nur 2 MontU im Jahr« §9i»P Wirkeam** 
keit intsert, und sie gerade xu eiqtr Zeit erlangt, wo alle an-> 
deren — wirklichen und eisgebildeten Kontagien — dortaelbst 
unwirksam werden. Wie nun allgemein bekannt , höre« Fest- 
und Blatterepidemieen mit dem Monate Juli in A^gypten auf) 
«elbst die Einimpfung der Kuhpo^kf hat ihre Schwierigkeit, n^d 
syphilitische Ansteckungen werden gewohnliicli /lelteper als im 
Winter. Davon gar nicht xu sprechen, dass dieses Cholerako/o- 
tagium seit 1817, bei der beständigen Verbindung zwischen 
Aegypten und Arabien, und Arabien und Indien 14 Jahr« Zait 
gehabt hätte, seine Wanderung nach dem Lande AVß J^ile m 
machen — wenn man es auf ein beflügeltes 9dfr kriechendas 
Diasma*) herabsetzen will — oder sich in undarejr Q^atiilt zu 
Wassc' nnd ^u Land bestens hattfi einfuhren Ifsf^n kto^^n **}. 
Es kann uns natürlich nicht in den Sinn kommen, bei s^lcMr- 
lei Z<;it- und Raumverhaltnidsen (in Bezug anf di^ Mdglichkeit 
der Ginschleppung) im Ernste darin für die Nichteinfuhrung eir 
nes Cholerakontagiums einen Beweis finden zu wollen, 4ms sich 
die Seuche in Suez vorfand, ehe die Filger ankamen, daas sich 
in Kairo Spuren davon fanden, ehe noch die ganz gesunde Ka* 
ravane in die Nähe der Stadt gelangte n. s. w. — eine Vf»^ 
fahrungsart, welche gewöhnlich yon den Nichtk^tagiopiaten an*» 
gewandt wird, um ihren Ansichten eine unerschütterliche Grund- 

*) Das Cholerainaekt voa ehedem — bod so zusammenge- 
acbffttoipft, dass ea Dicht zc den siehtbaren Infusorien ge- 
rechnet werden Itann. 
••) Wie abenteoarlich derlei Vorstellangen klingen müsaen) 
wenn sie aus dem Gebiete der bildlichen Vorstellung in 
das der Wiriclicbkeit Übergetragen werden, wäre doch, scheint 
uns, bei der einfachen Betrachtung einleuchtend, dass die 
Krankheit fast im selben Jahre, auf ihrer vermein tlichea 
Reise, in Arabien und Nordamerika ankömmt. Und doch 
achreibt man ihr die Stunden und Meilen vor, die sie zu 
.j msücben hat — and erwirbt eich dadjirch sogar seine Be- 
lobungsdekrete. 



^Ag^ ^V^ ge^Q« Aebulictie !tbatsadkeii lassen sidi für 4ie CIkh 
lera auch anderswo wie z. )^, aelksi für London im J. 18^ 
auffinden, nn4 f$r.4ie Fest bestellen sie seil der Epidemie in 
Marseille 18|MV21. Aber wie gesagt — ein Cholerakontaginm 
bUbte ¥pr der bewachten und beobachteten Ankunft der Kara- 
Yisnen Zeit und 6el<{genheU genug gehabt, sieb in Aegypten 
einaustellen. Warum hätte dasselbe feiner in den Jahren 1848 
und 1850 nicht querst in dem von den herbeigesjdbifften Cholera- 
kranken früher berührten Alexandrien t- sondern einen Grad 
südlicher, in Kairo gewirkt? Der Umstand aber, dass ein sol« 
ches nur unter gegebenen Verhältnissen, nur in einer sehr be«> 
schränkten Zeit, nur aiisnahmsweise seine Wirksamkeit erlangte, 
scheint uns dem Vegriffe eines Kontagiums geradeau entgegen 
XU sein, bei dem die Wirksamkeit ja die Regel sein mtsste, 
wanigstens unter auffallend gleichen Verhältnissen -— Ton der 
Thatsaqhe gar nicht au reden, dasa die Cholera am selben Tage 
epidemisch schon am südlichsten Punkte Aegyptens (der mit dei| 
infizirten Pjigern gar nichis au thun hatte) erschien, an dem 
sie am nördlichsten ihr Paiein beurkundete. Endlich hat die 
Einf;phrung des.Blntfs i|(id der All^lee^lAgen Cholerakranker in 
den Kreislauf und Darmkanfd gesnndev Mensehen bb jetzt nur 
negative Resultate geliefert. Sffhr su berücksichtigen und sm 
y^rvielfaltigen sind die Versuche von €. Sehmidt, an« (welchen 
die Möglichkeit einer Ferm^ntentwicklung im Bluts Cholerafcran" 
her hervorgeii^ wenn daraus ein gültiger Schluss auf die Vor-» 
gänge im noch lebendea Leibe sich ableiten laset, irn 

Kömmt 11 den angegebenen Thatsachen noch lie Reihe 
derjenigen, wekhe die Existenz der Cholera als einer sporn;* 
disehen Krankheit auf ägyptischem Boden darthut, so muse 
man , da ein ähnliches Verhältniss in Besug auf die Pest als 
ein Grand ihrer Entstehung daselbst immerbin gegolten, schau 
der Consequenz wegen dem Aegypterlande auch diese faknität 
lAgestehen, das« die Chfdemi eich daselbat erseng.e. Aehn» 



. . j ; ' "J < • « < ' 



M 

liches haben wir aach f&r die arabiache EAfte gefangen, und 
bereits an seinem Orte yeröffentlicht 

Vollends überflüssig wird die Annahne einea Kontaginma 
fflr die Forachung nach den näheren oder ferneren Ursachen der 
Entstehung der Cholera, wenn das erste Auftreten derselben, wie 
1831 in Aegypten, Palästina und Arabien, mit Ersdleinnngen 
in der Atmosphäre begleitet ist^ welche mit beginnender Epide- 
mie auftauchen, mit ihr fortdanem, um bei ihrem Ablaufe %n 
Terschwinden. Dieser Umstand wird um so wichtiger, wenn 
aolche Vorginge im Luftmeere eben so eigenthümlich erscheinen 
als das Uebel, welches sie begleiten. Sie bestanden aber nicht 
in irgend einer bedeutenden Schwankung der Feuchtigkeits- 
und Wärmegrade, ja nicht einmal in einer auffallenden Aenderung 
der Winde: nein es waren ähnliche Erscheinungen, wie sie un- 
ter anderen Zonen die sogenannten magnetischen Gewitter er- 
seugen, Sie waren im J. 1831 so deutlich, dass sie dem blos- 
sen Auge und Gefühle sich aufdrangen, was in einem Lande 
nicht XU yerwundern ist, wo auch andere meteorologische Zu- 
stände und die Trockenheit der Luft, die Elektrixitit der Cham- 
aeinwinde u. s, w. ihr deutliches Gepräge erhalten. Aehn- 
liehe Vorgänge begleiteten auch die späteren Epidemieen ron 
1848 und 1850; jedoch dem Auge weit weniger als dem Ge- 
fühle empfindbar. (Diese Umstände kurz den Lesern aus dem 
geschichtlichen Theile ins Gedächtniss xu rufen , ehe wir 
es Tersuchen auf analytischem Wege eine Näherung xum 
Ziele XU finden hielten wir für unumgänglich ndthig.) 

Wird nun lu allem Ueberflusse noch in Betracht gexogen, 
dass bei den drei in Aegypten beobachteten Epidemieen — un- 
geachtet der grössten Aufmerksamkeit der ärxtlichen Behörden 
in den Quarantaneanstalten und anderwärts — keine Thatsache 
eich Yorfindet, welche in der Entstehung der Cholera bei den 
xuerat daron befallenen Personen irgend einen direkten oder in- 
direkten Zusammenhang mit den Tom Auslande gekommenen 
Kranken nachweisen könnte^ so sinkt die Annahme einer Ein- 



schleppimg durch Contagiön auf ihr nichts herab. Es bedarf 
dam weiter keiner negativen Beweise, wie derjenige wäre, dass 
im Jahre 18M^7 xnr Wintersxeit eben so wie im Jahre 
1850 keine Cholera in Aegypten erschien, ungeachtet die Pilger 
aus einer infixirten Gegend, d. i. aus Mekka, wie im Jahre 1831 
lurückkehrten. 

Obwohl Mancher vielleicht die Aufiihlung der vorhergehen- 
den Thatsachen und die daran geknüpften Betrachtungen als 
Luxusartikel betrachten könnte, da ja ohnehin die Mehrsahl der 
Aerxte sich bemuht und entschlossen, der Cholera die Ansteck- 
barkeit rundweg abxusprechen; so glauben wir doch dieses unser 
Verfahren durch die im Eingange lu diesem Kapitel vorgebrach- 
ten Bemerkungen gerechtfertigt» 

Wenn nun aber keine Wahrscheinlichkeit vorhanden, dass 
die Cholera in Aegypten durch ein Kontagium (im engeren Sinne) 
eingeschleppt worden, so bleibt die weite und breite Luftstrasse 
offen für die Reise eines in Indien gebildeten Miasma. Ob bei 
den regelmässigen Weben der Passatwinde in jenen Gegenden 
durch volle sechs Monate des Jahres von Indien gegen Arabien 
XU dasselbe 14 Jahre xu seiner Ankunft brauche^ ohne verän- 
dert oder xerstdrt xu werden — während es in fast der näm- 
lichen Zeit, unter viel ungünstigeren Verhältnissen, im Osten 
von Amerika anlangt, fragen wir alle diejenigen, welche über 
dem Studium des kleinsten Lebens und der Generatio aequivoca 
die Gesetxe der mathematischen Logik noch nicht ganx verges- 
sen haben, — 

Die Annahme eines aus Fäulniss entsprungenen und solche 
erxeugenden organischen Stoffes als Choleraursache, weil solcher, 
in die Venen von Thieren eingebracht, choleraartige Symptome 
erxeuge — enthält nach den Urhebern dieser Meinung den Wi- 
derspruch in sich selbst, da nach eben denselben Cholera bei 
Thieren nicht vorkommen soll; davon ganx abgesehen, dass nach 
den bisherigen Erfahrungen der Debergang solcher Materien in 
den Kreislauf gesunder Menschen ganx andere Zufälle erxeugt, 
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— 68 wäre ftb«r «ntfr allen MSgiichkeitea eiDer BinnM^ppatigf 
Ton aussen noch ^ioe denkbar. Gs iat allgtemahi tekaimi, dasa 
liai der Cholera wn 'bei der Pert, oder wie beim g^^lben Fieber 
reisende Kran41ieit0herde sich bilden i. B. a«C Sckifei «dar 
in Kara¥aneii ~ «amantllch aber auf den ertierea. Ware b«b 
erwiesen, dass die Cholera — in ihrem ursprunpfiUhaa V«ihir«- 
lande -*- Ohnlich der 9o#t odar dem g^bta ilaber aas iainem 
gaeartigan Miataia »ntatinde, so könnte ja diesea Miiiaan (ab 
Ferment beWadrlet, alae last im UaaadKcho thailbar and ia daa 
Ueinaten OaantHttea wirbaam) mnf den langagebenan Wagea 
▼erföhrt und yencUappt, «iso aacb >ein|gaQ&hat iiq4 angeschleppt 
werden ; am ao «ehr, da deai Aaabraobe «der apideaiisohen Ciio* 
lera sehr häufig die Ankunft sokbar Brankheitaherde oder we-^ 
nigatena kranker IndiTidaen forausgegtaagen , oder mit ihr xu- 
aaaiaiengatFoffieii, wie daa ibti 4en drei ägjptiichen Epideadeea 
nieht bleaa^ sondern auob 'anderwitts der Fall war. Allein eine 
genaue Untaraachuag solcher (Ereigniese hat stets als Resnltai 
gebracht, daas diese herbaigelnbrle Alaiesphäre nur ia ihrem 
(also einem sehr beaahrinktea) J^reiee wirksam war, and daaa 
unabhängig ¥on ihr bereita Krankheitsfälle in loco Torhandan 
waren. Uebrigea« müaate ao etn verachlepptea Miasma das ein- 
schränlibarste and aaedehnbarste aller denkbaren Wesen augldoh 
aein, um sich erbläeen zu hänniefi, daas es z. B. im Hafen too 
Aiexandrien gegenwärtig, nicht zuerst auf diese Stadt und die 
Hinderte ^on Dinfern den Nil hinauf, wohl aber auf die Be- 
wohner von Kairo und Esne — also 5^ ?on seinem Ursprung* 
Hdien EiafuhpsHaa gewirkt habe, fis widerspräche eine solche An- 
aahme, wie schon eon Anderen bemerkt wurde, geradezu dem 
Dtfusipeiuf eaatze dar Crase. — 

Ef 'bMb% idaher, wie bareiti oben geaagt wurde, für ana 
kein Zweifel, dass die Cholera in Aegypten eben so e n t s t a n* 
den sei, wie sie in ihrem ursprünglichen Vaterlande noch im* 
mer entsteht, aad wie wir in Arabien aie mu einer Zeit (1835)' 
bi dea ITiedeniBgen des Laadstrichea Tebaaia eatslaken aahea^ 



irD ireder Tom j^üden noch tom Norden her Cholerafalle dahin 
katnen; 

Weichet eher wären die Yerhältnisse, unter deii«n die Cho- 
lera in Aegypten, nnd^da die oben angeführten Thatsachen und 
Bemerknngen aügeneitte Giltigkeit haben — auch anderswo 
sich erzeugt? Wie gesagt, tritt die Cholera als sporadische und 
namentlich als epidemische twischen der zweiten H6lfte Julias 
und ^er ersten des Monates September in Aegjplen auf. Iht 
Mittelpunkt fälh also in den Monat August^ ireleher in Aegjpten 
der '^ännste des Jahres ist. Die Wirine wird durch ein anderes 
hlnztitrttendes Element -^ di^ beginnende Feuchtigkeit der At- 
m^ephare, fm höchsten 'Grade lästig, und der allgemein herr- 
schetide Krankhettschanttt^lr ist der gastrische. Allein sehe« 
die e^erflächlidtste Kedtftnisti der GestÜichfe der Cholera-Epide^ 
ttfeei^ reicht hin, um ztt teigi^tt, dass dies^ feuchte Wärme — 
wenn gleich Im ürspriln|flitfi«n GebtniiseTte der Cholera, in In-^ 
ikfUj ebetrfalls nicht mangelnd, -^ doch das cholfritzeugende 
Etement umkiögüch «ein könne; denti wiif sehen die Krankheit 
namentlidi itt Europa in jedem Monate des Jalkres, also auch 
im Winter aafftreten. Wollte man entgegneli, dass in diesei^ 
Jahreszeit die künstliche Wärme itl Anschlag zu bringen sei, 
in welcher der Mensch in Europa lebt, welche besonders in Russ- 
land der natürlichen im Tropenlände nichts nachgibt, so würde 
wieder der gan^ s^hlagend^ Eivlihirf sein: in Aegypten und 
Indien hat man weder hü der Wärm^ jioch in der Feuchtigkeit 
der Cholerajahre Unterschiede Mit anderen in dieser Beziehung 
gesunden Jahren entdeckt; und die künstlichen Wärmungsmittel 
werden seit undenklichen Zeiten in anderen Gegenden im selben 
Maasse gebraucht, ohne Cholera früher erzeugt zu haben. 

Feuchte Wärme^ an und für sich betrachtet, kann also die 
Ursache des Entstehens der Cholera nicht sein. — Aber dieselbe 
könnte — und darauf verfällt Jedermann unmittelbar bei dem 
Gedanken an ihr Vorhandensein — mittelbar zur Bildung eines 
krankmachenden Elementes im Luftkreise, zur Entwickelung ei- 
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Heg Miasma aus dem Boden beitragen. Zur Entstehung «ines 
solchen ist nach den bisherigen Ansichten die feuchte Wärme 
eine fast unerlassliche Bedingung; und die Vorliebe der Cholera 
für die Ufer grosser Flüsse in allen Welttheilen würde leicht 
die anderen für die Bildung eines Miasma erforderlichen Elemente 
liefern. Aber der Umstand, dass die Cholera bei sehr verschie- 
dener (auch ganz geringer) Temperatur des Luftkreises . auftritt 
— Ja sogar ror Eis und Schnee keine Scheu hat; dass sie in 
wüsten Gegenden, wo alle Bedingungen zur Bildung eines Miasma 
fehlen, wo nichts anzuklagen wäre, als die Hitze, ebenfaUs ihren 
Herd aufschlägt; dass sie endlich regelmässig in Aegypten — 
also in einem Lande, dem man bisher yiele Vorrechte in Bezug 
auf die Erzeugung Ton Miasmen und Kontagien eingeräumt — 
SU der Zeit erscheint, wo mit den frischen, aus den Tropen 
herunter wogenden Gewässern und den regelmässig wehenden 
Nordwinden alle wirklich anerkannten und problematischen Kon- 
tagien auf das Minimum ihrer Wirksamkeit herabgesetzt werden, 
und nur an einigen Yom Strome weit entlegenen, ganz beson- 
ders begünstigten Punkten einzelne Fälle yon Tjphosen auftau- 
chen: alle diese Umstände beweisen, dass es nicht ein Miasma 
sein könne, welches die Cholera in's Dasein ruft* Ueberdiess 
hat eine zunehmende Erfahrung dargethan, dass Krankheiten, 
welchen yorzugsweise und mit einer grossen Wahrscheinlichkeit 
ein miasmatischer Ursprung zugeschrieben wird, wie z. B. die 
Sumpffieber, das gelbe Fieber und wohl auch — nach den yon 
uns anderswo dargestellten Thatsaehen — die Pest, gerade durch 
eine mehr oder weniger umschriebene Oertlichkeit, aus der sie 
entspringen und auf der sie gedeihen, sich als eigentlich mias- 
matische d. i. ursprünglich terrestrische darstellen. Bei allen 
den genannten, als miasmatisch von den Meisten anerkannten 
Krankheiten lassen sich eben mehr oder weniger Eigenthümlich- 
keiten des Bodens und klimatische Gränzen, innerhalb welcher 
sie entstehen und bestehen können, nachweisen. Selbst der Er- 
folg, womit freiwillig und mit Absicht oder unwillkürlich im 



Lanfe der Zeit unteinoramene und auftretende Verindernngen 
in Bezog auf jene genetischen Verhältnisse für die Beschrln- 
knng der geographischen Zonen jener eigentlich miasmatischen 
Uebel gekrönt wurden, weist anf ihren terrestrbchen Ursprung. 
Die oberflächliche Erdrinde hat der Mensch auf jeden Fall mehr 
in seiner Gewalt als die atmosphärischen Prozesse: daher mag 
er Sumpffieber ausrotten, das gelbe Fieber und selbst die Pest 
in engere Grenzen weisen* Die Cholera aber deutet durch ihr 
Auftreten auf jeder Art Ton Boden, in jeder Jahreszeit, fast un- 
ter jedem Klima und unter allen denkbaren gesellschaftlich 
menschlichen Verhältnissen auf eine andere allgemeinere Geburti- 
stätte: und diese kann folglich nur das Luftmeer sein. 

Wie die in der Luft als Temperatur und Feuchtigkeit be- 
merkbaren Momente jedenfalls nur einen untergeordneten 
Rang bei der Erzeugung der Cholera einnehmen, geht aus dem 
so eben Gesagten herror. Die Schwere der Luft aber ändert 
sich an einem gegebenen Orte nicht in der Art, dass daraus 
eine allgemeine epidemische Erkrankung abgeleitet werden könnte. 
Dasselbe kann mit noch grösserem Rechte von Licht und Fin- 
stemiss behauptet werden. 

Es bliebe demgemäss nichts übrig, was jenseits des mensch- 
lichen Organismus selbst — nach dem Stande unserer gegen- 
wärtigen Kenntnisse — ausser den elektrischen Verhältnissen 
des Luftkreises als Cholera erzeugend angesehen werden könnte. 
Wir wollen nun untersuchen, ob solches möglich sei, un8 ob aus 
der Möglichkeit die Wahrscheinlichkeit erwachse, dass der Ur- 
sprung der Cholera auf dem Felde der Elektrizität zu suchen 
sei. Von einer Gewissheit im experimentatiren Sinne kann hier 
so riel und so wenig die Rede sein, als es im Gebiete der me- 
dizinischen Aetiologie fast überall der Fall ist; schon da wo es 
sich fon flüchtigen Dingen — wie yon Miasmen handelt -— 
stehen wir^ so zu sagen, im Lande der Vermuthung. Aber in 
dem Bestreben, die problematischen Reiche dieser letzteren, nicht 
noch um eines zu Termehren, scheint uns ein Fortschritt zu lie- 



geiL Wir fö^httn übechaoBt^,. iA»ß, Vffik ^iw K^irscliiit «icjb; 
keiner gm lange« Dauer mehr yu ci^CreD^i^ haben irerde. Qnn^ 
je genauer man den Gang d«r 9Jtm<itfl^härifUih49 Vecand/BTungeAi' 
und ihren EinflusB auf die. Erdri«4e u^jd auf die daraitf hauseoAt 
organische Welt kenncva lernen wird 9 dü^^tA mehr wird ea mit. 
dem Reiche jener eingebildete» K/ift^kheitspatentateQ zu Ende 
gehen. So wie man ea noch tot nicht Uj^,^ Zi^it — ich Mge 
nicht gegen die Pest, nisii^ gege.n uiv««r(i fri^gliche Krankheit, 
für angemessen fand, in der alitj;ägen VQC4LUwta^9g eines M^-^ 
sperrbaren Contagiums Hilfe gegen dii^ Sie;elenuArtthe UAd da« 
Leibesübel zu suchen, statt nach anderen Seiten hi|i um Abhilfe 
sich zu bemühen, bis der Quarantäne uoidiCordone Schädlichkeit den 
Geist der Aerzte und Layen auf ganz an^^rf V^^g^ der Focai^fiung 
mit Gewalt hinübei:zog: so wird es gar manchen Lieblingen dsc 
ehemaligea ärztlich ea W^U ergehen, wann* die Meteorologie undi 
die Physiologie^ --i- beide noch in der Kindheit — wenigsl^eivs 
ihjT JQngliAgsalter ejcifeicben. Bis dorthin muss sich aber die 
Arzoeikui:^de, weUhA ids C^ahrungawifsenschaft älter isjfc,, aU 
diese beiden^ freilich Q^QCih Mufig, auf ihcen eigenen Beinen fortr- 
helfen. Und hiemit zu unserem Gegenstände! 

Schon im allgfl^mj^imBn !Tat^rle>.e;p, erkennexi wir die Elek- 
trizität als einen i^x, hP<;I)sitjBn 1j^ld gew<|ltigsten Fakitorea, Don- 
ner und Blit9 im Luftkreine, und das Leuchtfsndwerdeii dea Erd^ 
balles im Nordlicht^ iieich^n hJJa, Jfedjen, Ton df^r RichtigkeiHi diieseji 
Behauptung zu ub.^rzf^ugeu« Aber die n^eniger Tor Auge^, li^r^ 
genden, Wirkungen» difiAer Kteßk sind uicMr mindiei; ein« Thajtr> 
Sache, sie sind ni^ti minder einflussrieich. und. mjLehtig» da sie 
'allgf^meiner aU je;ij!t, |^a^]|)i.einupgen. yt^rbneilet sind,. Es ist uns 
Allen eben sowohl bekannt, d^ß k^<$i|l SaamQ keimt, dasa kein 
Blatt grünt, ohne. E^ektiyizität ^u. entwicAelA -^ ja,, dasa keini 
chemischer Vorgang ^r- aei es im Luftkreise, aej ea in» den Adern 
der Gebirge und im, l^hoose der Erde, sü, es in den absondennr 
den Zellenbatteri(^u der e.ijji^chaMjii. pflan^Ucj^ep, und. tbiarispheu. 
Gewebe — Yorgebe, ohne elektrische Strämun^^ei^. Man k^nn, t^ 
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ürr^f ltfl€fatigkeit im brnttm der orpiniicIreD Körpev lAAt ifiU 
zireifelD, wenn mm Iwdenkt, daM aMserfaalK denselben achwadiw 
elektrisch» Ström« bei einiger AAdaüef der WirkuBf Bietaltoxf^ 
reduxire» und aonst sdvirer zu ariang^nde- Metaiineadillge, Kry-^ 
stallbiMüftgen und SahyerMndnirgeiv keratuHan. 

Was nirn zuerst die normalen AeiMrainiilgen i^f BlektrhitH 
im Lnfimeere' anbelangt, so sind leider die»el%«nv -^ tremgsteni 
im Tergleicbe zu dem Gange der Wirme «nd Fenditigkeit, so^ 
wie des Lnftdniekes -^ noch in tiefes Dunkel geb-filH. Jedoib 
widerstrebt das Wenige, was wir davon wissooi, durchaus der 
Möglichkeit unserer späteren Annahmen nickt. IMe Laffeelektri^ 
zitdt äussert sieh als eine positiT<e «Ad »egatire, ihre Quantität 
ist nach Umständen verschieden — ^ sie* scheint an gewisse» 
Orten ganz zu mangeln. Sie hat im Laufe« des nsIronomischeK 
Tagea ihri9< Zunahms- und Abnahmsgesetze, äfantickp der Wärme, 
dem ^rxkke der Luft, und den Scbwankungetf der Magnetnadek 
Ihre Mengmi und Arten sind' liott dem Jahreszeiten^ in; keiner dl^ 
raklMH Abhängigkeit. So kiam a< B. positive Elektrizität im 
Sommet eben sowohli als im Wioliw in> Aisl derselben Menge ins 
Lnftmeein sMk ftadem Da« Gleiche lal Statt mit der negativem^ 
Wiei devki SMmungien im dsr Luft i» liewizontaAsr Riclitung aid^ 
Herhalten, ist M« jetzt giUzHdi unbekannt. In yertikakv 
RliAtuBg ergibt sieh eine ZnttAjon der Efcktvizitätamiefig«^ 
mit der fiä^e der Atmosphäre. Biiss jme in etneoi rdatSvr sehii 
ewged Rtfnno sehv leiüsht mannlgfkltige Veriadenniginb eriddeil 
können , leuchtet selbst bei der gmit obeiAMiM»» E^BsataiMä 
efn» welche vnsi dio Meilidpologie^ b»> jetzt) Wnt dekUrisiA^ Yer- 
hUtnliee^ liefert» 

Wenn dar Elnflasa dbt Slektriiitäti visn autwen« und ini Ib^ 
neren) dev^ pkinetariaefaen sowohl aisi evgtaBhfchait Lebeis ia der 
ItiehtifDg auf Entstellen und Brhaltunf^ naeht i» Abrdfcei geisrtellt 
werden kann*, so liefert die Brftihming ii»> einen aivAren Kreisir 
uAs nicht mIndeB die Belege^ ffls ihae Wlrkiftg int Bezug ault 
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EneuguDg und HeiliiDg yon Krankheiten. Der beUvbendan, 
lähmenden und tödtenden Wirkung des Blitxei nichl zu geden- 
ken , zeigt um die elektrische Beschaffenheit gewisser, gewohn- 
lich trockener Winde — ron deren Einflüsse wir bereits an ei- 
nem anderen Orte gehandelt — was eine durch Reibung der 
Erd- und Staubtheile in hohem Grade elektrisch gewordene Luft, 
bei dem schnellen Umsprunge der yerschiedenen Pole, auf die 
ganze lebende Natur, und insbesondere auf den Menschen ver- 
möge. Im umgekehrten Sinne hat die Anwendung der Elektri- 
zität in einer — freilich bis jetzt allein möglichen, nur einsei- 
tigen Richtung, und mittelst instrumentaler Vorrichtungen, welche 
eben so yiel zu wünschen übrig lassen als die Kenntniss der 
elektrischen Vorgänge überhaupt — für die Wiederherstellung 
der Gesundheit sich nicht minder wirksam und mächtig bewährt 
Wie ganz anders würden derlei Mittel und Instrumente sich ge- 
stalten, wenn wir neben dem mechanischen Theile der Nerren- 
physik — nach welchem dieselben bis jetzt yorzugsweise be- 
rechnet sind — einen Blick zu werfen yermöchten in jene leisen, 
Leben gebenden und pflegenden Strömungen, welche den pflanz- 
lichen und thierischen Chemismus unterhalten? Alles bis jetzt 
darüber Bekannte beschränkt sich fast nur auf die Andeutung 
„elektro-chemischer Strömungen zwischen sauer und alkalisch 
reagirenden Flüssigkeiten/^ — Wir leben jedoch der sicheren 
Hoffnung, dass Bestrebungen — so ausdauernd und unübertreff- 
lich wie die eines du Bois-Reymond — - auch auf diesem 
dunklen Gebiete schon in der nächsten Zukunft das Licht der 
Erkenntniss anzünden werden. — 

Dass die Entziehung des Wärmestoffes schon bei einem ge- 
wissen Grade zum theilweisen und aligemeinen Tode des organi- 
schen Lebens führt, dass die Verminderung des Luftdruckes in 
höheren Gegenden des Luftmeeres nach einfach physischen Ge- 
setzen den Athmungsprozess beeinträchtigt und den Kreislauf 
aus seinen Bahnen lenkte ist eine allbekannte Thatsache. Gegen 
jene hat die Natur einfache Schutzmittel an die Hand gegeben. 
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Diese ist dem gewöhnlichen Lebenskreise xn weit entrückt, na 
einen allgemeinen Einfluss xu äussern. Wie aber, wenn in den 
ElektrisitätsTerhältnissen Stömngen eintreten, welche, mit dem 
gewöhnlichen Gange des Lebens in Widerspruch , dadurch feind- 
lich auf dasselbe wirkten? Was eine gewitterhafte Spannung 
bei feuchter Atmosphäre rermöge, ist in dem höchsten Ausdrucke 
derselben — dem Blitxe angezeigt; wie ein ähnliches Verhält* 
niss bei trockener Luft wirke, ist anderswo erklärt, und hier 
oben angedeutet worden. Welche Anwendung finden aber der- 
lei Thatsachen auf die Cholera? — Der Umstand, dass dieselbe 
nicht bloss in Aegypten genau zu derselben Jahreszeit, und mehr 
oder weniger Ton atmosphärischen, ungewöhnlichen Erscheinun- 
gen begleitet^ auftritt; sondern auch anderorts häufig zur selben 
Epoche des Jahres und in derselben Richtung wiederkehrt wie 
z. B. in Petersburg, in Amerika u. s. w. hat zuerst in dem 
Verfasser, unabhängig Ton ähnlichen Ansichten Anderer, dio 
Vermuthung erregt, dass es — nach reiflicher Erwägung der 
▼er ausgeschickten Umstände — nur elektrische Missstimmungen 
des Luftkreises sein können, welche die Cholera erzeugen. Dass 
sie an anderen Orten wie z. B. in London ihre Besuche in yer- 
schiedenen Jahreszeiten (Frühling und Herbst) eingeleitet, wi- 
derspricht gerade der Annahme elektrischer Einflfisse weniger 
als jeden anderen, wie aus den allgemeinen oben erwähnten und 
Jedermann bekannten Sätzen erhellt 

In Aegypten wie in ihrem ursprünglichen Vaterlande tritt 
die Cholera zu einer Zeit auf, wo mit der regelmässig in den 
Luftkreis mit Einem Male übergehenden Feuchtigkeit die elek- 
trischen Verhältnisse einen Umschwung erleiden, welcher in 
höherem Maasse selbst dem Auge, auf jeden Fall aber dem Ge- 
fühle — als eine fortwährende Gewitterschwere — sich offen- 
bart. Die Luft wird ein besserer Leiter — also auch Entzieher 
— der Elektrizität, welche mit dem allerseits beginnenden Kei- 
mungsprozesse als negative auftritt Das Experiment, an den 
yerschiedensten Orten angestellt, hat diese Ansichten — in Eng- 
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Imi fiUm mmoU alt In D«iiscUted xmi Jkmnimii ^ hMtlAigA. 
IM« frosMffligen Beabtchtmiiftii^ wtldbe im Im^km nt Btbhl 
i»t Konpagaifl idlenthilbeii, hwMiJimi i» iit Okmmglkmam dsir 
BMi^tidtfly acit dtmi rei^oaienea Jahce aiigtsteUl wtedtii^ and 
gaaigiiaV üW dan bfmnmvnhtoig der Gkalara wA dar Liftelak« 
trbttal die Midif atan Audchlisaa %m gpebaii. Si* dUiA las jetit». 
VBaerea Wisaan«, dvrchaoa Bickt im* Widtrapraehe mit dtoit ao 
ehin taMichnataii' Verhtitiiiasaa Dieaa abai aiad; «m aa deol«« 
lifbir anageprSgl gefnndaft wordan, Jt bedaniaodar di» naftar ihn 
WBk Einflusae aiillretendea Epidanriaan gawesBDt: a« i. F« iai 
Aef yptiiB! im labvai 1881^ in Petenbvrg i^ Jw 1848^ iit talaitto* 
im JL 1833) m a. w. ;; vor Allem idiaa bei dam. aif^tan Aafiratan» 
dar Cbolaaa iBi dkaen JahrhmidarU anC iadfiaAluem Radaa (Aa* 

Wenn akar das Bntatehen der Gkolara van aalaban alekM- 
adben Veibiftniaftani in das Lnfii aUiangjt^ welcbai dem Man- 
fldlanleiha lOPZugaiv^iBa dani poaitiyan Faktor enirieka»,. ach iaf 
iha ^^ ao %u< sagaa -*~ launige» Auflbralan zu daraelben Zelt 
in Tersokiedeoen ^ gasondeiten,. weit tob einander gateanoteii; 
Landstrickaii kein Räthaal mekr. Denkt maai sich, daaa* di» 
Badingnisaa ui ihrev Snengong an flireflii mraprüi^lichan Cra*^ 
bnrtsorta — in. ladiao -*« am staidMftcda und h&ofigaten aidi. fii^ 
dam, und fHaki man« im Gfidankan; aBdata LAadar ikikar, wo aiii. 
unmittelbar darauf, und wo sia dann, afiatae auftrat: aa erbat 
man. nacb. einem weilierani Maassataka im Rauma und in^ der 
Zeit dasselbe Verhiltmaa m Basug: auf alle Epidemieen, wekhaa. 
aiskin jedeoi^ ainaalnaB LaadalvkohB^ ja in jeder grossen Stadt hetr» 
ausstellt. Gleickwiis» die Weltaaocha i. B%, mit UmgeÜBBg'Tonitalian; 
und Spanien aral ib England und salbat in Nordamerika anibDaly 
begann die Epidemier Tom J. 18118' in Aagyplan erat in Kairouaf 
SB gltichan Zeit 4- Grada atdÜckea, umi später imi STorden and) 
in deui daawiaehan UagiNidea Ortoa. aasaabiechan. EkeiK s& war 
baä ihrem FortrMwa , iai den Hauptstadt: aalbal , von Nordwasi. 
naab Sfidost ^ nadiw daa« eiaaalnfm QaartkreB, fast in. der IHitta^ 
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All Statt daa FiMikfinqiiarttMr bb i« eiienii gewissen Grad» ^hm 
Mho»t gtblUbe», ma a» Badt der EpidtniiB Minaii Tvlbuf lOi 
MkkB«. Etil Mangel air Ekktoizllit wird bebanikilich mit dier 
Elfe dier Strassen , mit ihrer tage und. Niadrigkeifr und mik 
der Anhinfung der Menschen empfitdlicher: et ist daher anob 
gewöhnlich des Fall, dass an den folkteichsten Punkten (was 
meistens, jedoch nicht immer, die Bavplstadte- sind) daa Uebel 
zuerst ausbricht^ wobei jedooh auch Mtdere Umstände in Betrach- 
tung kommen, welche später ihre Würdigung finden wierden. Wir 
fragen' also, ob e» nach diesen Ansichfon weiter nothwendig sei, 
ein irgend belebtes oder unbelebtes Etwas — dem ewigen Ju«» 
den gleich — * an den Ufern dar indischen Flüsse erstehen und. 
mU Umgehung fast eines halben Welttheiles nach Amerika wan- 
desn zu lassen, um es spater nach Italieft und Spanien zurück- 
kehren zu eehen? Wird aber die Verbreitung des Uebels auf 
diesem W^e in horizontaler Richtung klar, so ist es ihr Nichl^ 
iberaehneiteiiL mnes gewissen Grades in fiertikaler nicht minder r 
die! Elehtdiüatsmenge wäehal ja absolut mit der Höhe» Woher est 
nan aber komme^ dasei im Luftmeere mit einem Male im Eanfe dea: 
gegeAwartigen Jahrhunderta derlei Verändtomuigen eingetreten^ 
wieffOD wir in der Geschichte Yorhergehendlec Epochen^ nur wenigei 
Kiiqiiele oder fielleicht nur Einea — den schwarzen^ Tod -^ ber- 
ettzf»,: dieser Punkt in der Polizei der Natur kann unmöglick 
dtoedi daa Experimnaifc aufgehlänt werden^ darüber können/ nur 
VermiHthuiigenp ka Felde der Teleelogie auftauchen^ Eben so we-^ 
nS^ alfli der jedlismalige Grund anderer örtlijoher mefteerologisdier 
PvoMAse immer uad überall ungeachtei längerer und eifrigerer Be* 
strebwigien -^ als dieaes eben im Gebiete der Elektdzitat der Fall 
iat~^ dargeisteUtwerden^kann: ebeni ae wenig wäre die Frage am 
ihiemOrte, warum aber gerade jetat in Moskau und New^-^York 
die Luftelektrizität sich so gestaltet ^ dass. daraus Seuchen ent* 
stehen«. Ea hiAsse» fragen»:. Warum 13t der Winter in Constan-^ 
tinopel im: Jahre IS^Vso '^ beispielloa kalt gewesen, währeni 
er in Italie n> unter dem IbeUi kaitegrade ein Ya shJiitidsamisaig 
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milder war? Für unsere Zwecke mnsa ee genügen, das Daseiä 
der ThaUache zur Gewissheit zu erheben , mehr ist selbst die 
rein physikalische Wissenschaft auf diesem Felde nicht gehalten 
in beweisen. Ob z. B« das Fortschreiten unseres Erdkörpers mit 
seinem Sonnensysteme im Welträume an diesen und ähnlichen 
Verhältnissen Schuld sein kdnne, Hesse sich höchstens vermuthen 
— wohl aber nie durch Gründe erhärten. 

Da aber zur Erzeugung der meisten Krankheiten, und na- 
mentlich der meisten Seuchen — neben den äusseren Ursachen 
auch innere als erforderlich angesehen werden; so darf auch 
derjenige Theil der Untersuchung nicht mit Stillschweigen fiber- 
gangen werden, welcher die Krankheitsanlage in ganzen Völkern, 
in Classen der Gesellschaft und iu menschlichen Individuen be- 
trifft Auch musa wenigstens nachgewiesen werden, dass die 
bis jetzt in dieser Beziehung bekannten Thatsachen mit den vor- 
hergehenden Behauptungen in keinem Widerspruche stehen. Es 
wäre vielleicht genug, zu bemerken, dass die Anlage ohngefähr 
in der Hauptsache wie bei allen Fandemieen sich verhalte, und 
also auch dieselben Gesetze anerkenne; da jedoch gerade in 
Aegypten sich ebenfalls ganz auffallende Erscheinungen in dieser 
Beziehung herausgestellt, so wollen wir dieselben nicht mit Still- 
schweigen übergehen. Die. Anlage zur Cholera ist in der gan- 
zen Blasse des ägyptischen Volkes eine entschieden günstige, 
fast wie in Indien, in Russland und auf Sicilien — d. i. überall, 
wo eine vorzugsweise vegetabilische, mehr oder weniger unzu- 
reichende Nahrung für das Volk an der Tagesordnung ist. Sie 
ist hier wie sonst fiberall •— also selbst in England um so grösser, 
als die Armuth drückender ist. Denn in diesem Falle treten zu 
einer ungenügenden, den Darmkanal reizenden und beschweren- 
den Nahrung auch die Uebelstände der engen, in jeder Bezie- 
hung ungesunden Wohnungen und der unzureichenden Beklei- 
dung. Wenn man namentlich in London und anderen Städten 
Englands die Cholera genau da und in derselben Ordnung zuerst 
und am hartnäckigsten Quartier nehmen sah, wo bei der drückend- 
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fiten Armuth und dem schmutzigsten Elende der Typhus, die 
bösartigen Hasern und der Scharlach früher eingekehrt, so war 
dieses in Aegypten und anderswo nicht minder der Fall. Es 
stellte sich in dieser Beziehung dasselbe Resultat und derselbe 
Unterschied schon in der Hasse der agyptichen Bevölkerung her? 
aus : obwohl nicht zu bezweifeln, dass Unterägypten in tellurisch- 
atmosphärischer Beziehung ein ungesunderes Land als Oberägyp- 
ten, so ist doch auch eben so gewiss, dass der Landmann in 
Oberägypten besser lebt und wohnt und immer in Wolle geklei- 
det ist; es traf daher die Cholera viel weniger hier ihre Opfer 
als im Norden. Dass daher die Armuth — welche neben den 
erwähnten so fiele andere Krankheit erregende Homente in sich 
schliesst — die Hauptanlage zur Cholera liefere, ist hier wohl 
nur eine Wiederholung: aber diese war nöthig Torzuglich in 
Beziehung auf das Ernährungselement im Allgemeinen, und 
auf die Witterungsunbilden, welchen dieselbe ausgesetzt ist, 
insbesondere. Denn Fehler im Verdauungs- und Assimilations- 
herde, wie sie durch die erwähnten Verhältnisse auftreten, so- 
wie schnelle Temperaturwechsel, — müssen für die elektrischen 
Beziehungen, welche gerade in jenem ihren Hauptsitz angeschlagen, 
und bei diesen bethätigt werden, in Anspruch genommen werden« Es 
kann aber gerade in der erwähnten Sphäre des Organismus, d. h. in 
der sogenannten vegetativen, worin ja doch unläugbar die Cholera 
ihre Rolle spielt, unter den erwähnten Verhältnissen unmöglich voq 
etwas Anderem die Rede sein, als von einer Depotenzirung, Herab- 
stimmung, Entziehung des vielleicht wichtigsten aller Lebensele- 
mente: der Elektrizität. Wenn daher z. B. an Typhusconvales- 
centen die Cholera auftritt, ohne dass es zu einer allgemeinen 
Seuche käme, so ist dieses wieder ein Beweis einerseits für das 
eben Gesagte; andererseits aber erhellt daraus, dass in solchen 
Fällen die individuelle Anlage die äusseren bedingenden Einflüsse 
bei weitem au Stärke übertrifft. Dieses ist, nach unserer Ansicht, 
ein wesentlicher Punkt — nicht ausser Augen zu lassen, besonders 
bei öfters sieh wiederholenden Epidemieen derselben Art. Wo z. B» 



Erklärungen jedoch wird die Annahme eines fremdartigen Ageite 
fiberflössig. Ohnehin hat im Blute, vie es scheint keine Zer- 
setiung, i. i. Umwandlung der Elemente, sondern eine blosse 
Zerlegung statt. Aber auch diese reicht hin, uns begreiflich 
zu machen, wie wenig Typhus und Typhosen die Cholera aus* 
•chliessen; sie begleiten sich und folgen auf einander. Ja so- 
gar die Pest kann in anderen Ländern, ausser Aegypten, wenn 
sie nicht sehr ausgebreitet ist, neben Cholerafälien bestehen. 
Unter allen Pestfällen jedoch, die zu unserer Kenntniss gekom- 
men, fand sieh nur Einer, dessen letzte Scene mit Cholerasym- 
ptomen schloss. Da sich das exanthematische Element besonders 
mit der Reaktionsperiode der Cholera verträgt, so kann demsel- 
ben — als einer wahrscheinlichen Umkehrung der Pole und 
Strömungen auf die Hautfläche — eine engere Beziehung zur 
Cholera nicht abgesprochen werden* Röthein, Friesel, Furunkel, 
Anthrax, Nesselsucht, und selbst die Masern gehören in diese 
Klasse* Nur äusserst selten wird.die Cholerainfluenz so heftig, dass , 
alle anderen Krankheiten verschwinde o. Gewöhnlich tritt sie unter 
der Herrschaft der gastrischen Constitution auf; und da diese seilst 
— nach dem Zeugnisse tflchjtiger Beobachter in mehreren Theilen 
Europa's — , von einem Hangel oder auffallender Verminderung an 
positiver Elektrizität in der Luft begleitet ist, sospräche auch dieser 
Umstand für unsere Ansicht« Es lässt sich ferner schon a priori 
voraussetzen, dass, je langsamer die Choleraatmosphäre sich 
bildet, um so leichter die Annäherung der Seuche aus den vorher- 
gehenden Krankheiten erkannt wird, wie dieses z* B. im Jahre 
1818 in Aegypten der Fall war. Dabei können sich jedoch die 
gewöhnlichen lokalen Verschiedenheiten geltend machen: so wa- 
ren es in Kairo mehr Typhen, in Alexandria aber Typhosen, 
welche dieser Epidemie vorausgingen. Die Wechselfieber ver- 
schwinden gewöhnlich mit dem Auftreten der Cholera, können 
iber vorher mit choleraförmigem Erbrechen und Durchfalle auf- 
treten* Da wo sie endemisch sind, treten sie manchmal an die 
Stelle des Choleratyphus. Die nahen Beziehungen dieser beiden 



Krinkheiten sind ebtn so wenig in Frage zu stellen als die 
iirischen Typhus nnd Cholera. Das Wechselfieber ist Tielleicht 
unter allen Krankheiten diejenige, welche' in jeder Form, beson- 
ders aber in der algiden, die grösste Reihe Ton choleraähnlichen 
Symptomen aufxnweison hat. Uebrigens können die Ursachen 
schon desswegen nicht dieselben sein, weil Cholera an Orten 
•ich bildet, wo nie Wechseliebor. sich finden. Dass bei dem 
Wcchselfieberproiesse die elektrischen Faktoren bedeutend in An-« 
sprach genommen werden, ist aber nicht su bezweifeln, wenn 
gleich dessen Ursprung lediglich ans dieser Quelle noch nicht 
bewiesen ist. Endlich ist zu erwähnen, dass tob uns eben so 
in Aegrpten, wie von Prout in London, während der Cholera^ 
Constitution, eine entschiedene Anlage lu Blutungen bemerkt 
wurde. 

Tfichtige, in der botanischen Physiologie und Pathologie 
bewanderte Beobachter haben ihr Augenmerk während der Cho« 
leraepidemieen in Aegypten aufs Pflanzenreich gerichtet, ohne 
auch nur eine Spur von Einfiuss darauf bemerkt zu haben. 
Pflanzen keimen mit Vortheil unter dem Einflüsse negatiTer Elek- 
trizität; das Grünen derselben fällt in Aegypten nicht in die 
Choleraepoche. Ebenso wurde im Thierreiche nichts Besonderes 
wahrgenommen: nur schienen die Vögel seltener, und nament- 
die Raben, sich zu zeigen. Dass anderwärts wie z. B. in In-- 
dien das Verfaulen der Bambusrohre , in Petersburg das Nicht- 
blfihen der Georginen u. s. w., im Thierreiche Erkrankungen 
unter dem Federvieh und Woilenriehe beobachtet wurden, sind 
Erscheinungen, deren Zusammenhang mit der Cholera noch nicht 
klar ist — noch weniger die Kartoffelkrankheit. Derlei Ereig- 
nisse Terdienen übrigens alle mögliche Aufmerksamkeit 

Wir fassen also die Resultate der vorhergehenden Unter- 
suchung über den Ursprung und die Verbreitung der Weltseuche 
Cholera in folgende Sätze zusammen: 

1) Die Cholera entsteht und verbreitet sich nicht durch ein 
Contaglum -— weder iiea noch flflehtlgof — - , ea aribslea deni 



I1IT Herytmfung^ sMiier' Wirkttnlieit solche Bedingiiagttii tioi- 
Iretea^ 4«r«B Dasein aa und ftr sicih Teriuiiftgeiftief kinreUieiiil 
wäre, die Krankheit zu eneugeD. 

2) Die' Annahme eines %qi Indien in die veitn Welk Ut 
w«ndefi|de« Hiaett^'s widerepridit den Geaeiien der Lif^ik und 
Phyaft), wenn* man bedenkt, dnea dn solahee anf eeinedi Wege 
weite Slreekea unketiikrl liesse^ «nd in Ümerika fast snr seltai 
Zeit ids in Arabien einlrifeb Die Antwert anf «nderi Ueh#^ 
y^örige Eioeprnehe liegt bereits in Nr. l). 

3) Da w» die Ckelera auftritt, erzeugt sie sieb selbitktftn« 
dig; jedock kochet wahfsdieinlieh nicht am einem Mianrnni 
dann abget^yhaa ii? an, dase kein direktmr — ans dar Brfnkmng 
akgeleiteteff ^ CHund fif das Daeeiii eines selchen« votliigpli 
sprechen die Umstände, unter denen sie regelmässig in Aegyplm 
sforadieA se^ wie epideomnih auftritt^ g^g^^ «ins selok^- Voraus- 
•etsnng; ee nröaate denn wieder so ein Miasma, ein Vtitm*§9im^ 
wekbes alUm bisiMiigea Begriffen tbar die Entatehrnngr ?•■ 
MiasowD wMecspmht Eine ganaiere^ Prifimig der 6mstäA4c^ 
nntei wrioken die Q/mUm anderwäets anllrift, Ührt an äknUcklM 
Ergebniasen. 

4) Will man daher die Üfsäeklickkett der Ckeiatn ammat 
dem menacbiicheailälie enaben, so ist ile hjkhst wdicsobeinllch 
i» den Verhällaissen der Laltelektriz HB zu finden. Dm^ Btweisa 
dafür liefert dae masacUiessende Metlkede der Untersnchnng anf 
spekulatiTem Wege. Die thatsäcUiche Forschung — aui dein 
Wege desi Eipetimeoles -^ hat bis Jetzt diese Anslchi nui her* 
stüligt^ udsd behauptet, in dem Mangel positiver Lnftalektoiiitftt 
die Shuptnraache der Ckohea gefunden zu haben, woür Jb 
schon dem Gefnkle und dem Gefachte Tor und während dar Cho- 
lerae|ideaiaee« geweknlick in der Atmesphäre auffaUendvn Er- 
adieiiMHigen (in Indien nid Aegypten eben aowehl al» in Astra- 
chan und Petersburg) gleichwia der Anakench der Kraakkail in 
der Mehi«akd der Fälle In der Epoche de* astronomiechem Tages, 
w« di% SUkkrimUt ikrme IMUNü Mkauiplikt erteickt^ Meki in 
Terachtende fingeneige geben« Da derlei Einflüsse je nach der Hef- 



d^dt und Att^lreHniif^ leir Seuche in der befallenen Lokalitit 
hkth sicli'^^igem iind rermindehi mfigften, so erklärt siA 
Ulelit das Versch^iKdiiH ufid selbst rielleicht die Nichtwahrnrfi- 
fttnü^ derselben an Orten zu einer Zeit, wo die Krankheit ihr^r 
Abäahitt(6 zueilt, ode^ in wenigen, rereinzelten Pillen auftritt 
(Parls^ BtHiii, noikaii.il Es tiigk sich nach den aufgestellteil 
AilMtht^n dibd imiier, ölf derlei verbeinende Resultate wirklicl 
im Bezirke des Cholefa&^l'd^s gl»w'6tiüen ihnrdfcn. 

Dl^eelben Üihstknd^ siber, ifelche die Cholera erzeugen, 
Afki es -=— welAeU sie ihre epidemische und pandemische Yef- 

5) ttTa« Wir schön tih Jirbre 1839 in Bezn^ auf die toÜ- 
kinttttidie Üeber^in^timmüng tWUÄ^ Pest und Cholera — ihrii 
iKtthefibatKeit tön lirdividti^li itt Ihditidüen betreffend TerfHFent- 
lichten, hat in di^n bi^hirigf^n Beobachtuh^en über die Cbdleri 
iii «iH^n WeKtheileh sei«« Toilloiiimene BesHIttguhg gefanden. 
yHt diu Töft uAs dttfftbt^i' auf die Fest bezüglichen, g^sammel- 
m Thatsa^h^n fn^i^ Aug^ fastr^n will, wifd nichts damlftter fin- 
den , was sich Ai(ffaf hhl M Cholera In d^i^lberi Art und iitt 
selben UlkMitt tefgt Der eiiHkige Unterschied tt5cHte '— nach 
uAsür^ä AnsfchtiJii — dätin bestehen, dairer bei der Pest dem 
mdkMfhlichen Leibö efürag zugetbeiK, bei der Cholera Uikgegen 
dl^Ks enftzogeii wird. Dase aber für relaflllt gesunde Menschen 
iM BtkchaueA Ton Cholei'akranken bei weitem weniger glelch- 
gflfig sein mdge, als das Ton PeiAranken, möchte wohl mehr 
ala eine bloese Vernruthung sein. 
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n. Kapitel 
Di« Mittel gegen die Cholera. 

W<iut iai titnmÜHktA laMtHMn «^ Vilbel «iArH», M 

6* 
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fUbcke, und wo sie erkanni; wir49 erreicht man mit ihrer Entfer- 
WVLDg gewöhnlich seinen Zweck. W,o aber die Ursadhe uiibe- 
kantiti ipserp Mitteln nicht zugänglich oder ihre Folgen ber«itf 
sehr tiel; elog^riffen babfn^ da ist der Jleiisch aqf eine andere 
Verfahrungaart ungewiesei^: er yerlasst den Weg des 4hrekt!Qii^ 
Unfehlbar? n Schlusfes, uf^ appe]lirt an P.eihen Ton ErfabrnyqrM^-^ 
Pieses ist daf; S,^icksal aller mensehlifdieii.praktiscl^en Erkennb» 
nisse und foLrlich auch der Sratlichen. ; 

Die Frage also, ob es Mittel gege^ ^e Cholera gehe, be- 
antwortet sich nach unseren . Ansichten mit Nein im erstell 
Sinne, mit Ja im zweiten.^ Denn die Ursachen der Choleirt 
sind entweder unbekannt, o4«r im Falle sie in atmosphärischen 
und insbe^n^m elektrischen Verhältnissen liegen, blejbt dp^ 
die physiolog^che Art ihrer Einwirkung noch in tiefes jpufi^^ 
gehüUt, und ihre Entferuung auf ähnlichem direkteii Wege.TT-; 
wie. ihre Einwirkung Torausgesetat wird — zur Zeit nnmtg^cbf. 
Sie theilt dieses £f chicksal lyit , j4er Mehrzahl der Kri|nkheite% 
Dem ungeachtet wagen wir e|i 9,, in Folgendem zu zeigeii, .daaa. 
man gegen die Cholera yiel «*rr fehrflel rermöge. Aber gegen 
ein Uebel, welches eine solfhe |Ucht, und AUgemeinM^ ^^ 
reicht, liegen die Mittel nicht im engen Bereiche der ausübe^r. 
den Arzneiku^de^ sie strhef^ nicht rerzeicbnet in dep Jt^hr-: 
büchern über Heili^itt^ nnd ihre Dispensation* Sie siad v^fjk. 
dep bisherigen. Erfahrungen in einem yiel weiterei^ .^Kfeisje 
zu. suchen, de;; 41« ganze . Qrg^aisation der menschlichen 6e-. 
Seilschaft umfasst. Die Vermeidang und Verminde^^lg C?^^'. 
abstimmung) der Cholera, als einer epidemischen Krankheit, muss 
die erste Rücksicht in Anspruch nehmen. Die Behandlung der 
Krankheit ist dabei, wie sich ergeben wird, von sehr unterge- 
ordneter Bedeutung. Wenn e/» nämlich möglich wäre, die Er- 
krankungen z. B. auf den zehnten Theil des allgemeinen son- 
stigen Kontin^^nVs , h^rajb^dr^pken , so Wfj^ dieae# ein nicht 
zu rerachtendes Resultat — , wenn es möglich wäre, Ton diesem 

z«hnm,nifil^Hidqr /S^hjWkPgW .?l^ WHN •*Jr«inWMr>?inw 



•M 1er Hclhiiig ragingifek wfirlt , nni ireiin «lldlich M i^ 
tnleni Hilfte 4er Brfaraokuiigeii die Hülfe in den rethten Au* 
gfenblieke (frfih gen^lj^) {^spendet wtrde: 00 wire bereits die 
Kehl der ^flkrüdi Erkrinkten raf V40 vnter aHea rtm iwt 
KrettkiieH Befatlenen lienfbgedrtFckt,' und lieih auch nur die 
Hilfte TOB diesen, so sinkt die SterbUehkelt tnf Vgo ^^ ^*>^ 
iras sie frossentheils nodi ist. Wir setien dieses einfaclie 
Reebenexempel an die Epitxe unserer Untersnchnngen, «id ke- 
halten uns tot, dasielbe ah den Ausganffspunkt xn geitranohen. 
Prüfnng und Beweise dafür bilden den ersten Theil der fei* 
genden Untersnchnng; den iwelten die änitMche Behandlung. 



I. TlicU. 

Yerirahrungsmittel gegen die Cholera. 

Bs Terateht sich Ton selbst, dass es gegen eine Krankheiti 
deren Beiknittel erst au finden, noch weniger Mittel geboi 
wekhe .ihren Ausbruch verhüten. Alles, was man in dieser Be- 
slehnng TDrschlagen kann, ist, wie die Erfahrung gelehrt, ohne 
alle Bedeutung. 

Da die Cholera gewöhnlich als Epidemie — auf einen klei- 
neren oder grösseren Kreis beschrankt — auftritt, so sollte man 
nach den früheren Ansichlben, welche sich auch noch in gana 
neuen Schriften wiederholfn, glauben, das beste Vorbauungsmit- 
tel sei die Auswanderung aus diesem yenneintlichen Cholera- 
dialrifcte. Abgesehen davon, dass diese Maassregel nur auf den 
Ueinsten Kreis der mensdillchen Gesellschaft — nämlich auf 
den der Bemittelten und Unbeschäftigten, welcher ohnehin nur 
ejtt sehr geringes Chobrakontingent liefert — anwendbar ist, 
90 hat uns eben die Erfalmmg in Aegypten so wie auch an- 
«ffswe ffolehrt, dm» es keian^r^flfehef Mittel leL Im ^alvre 



wordo^ Schill« mi ^r 1)h<Aer& fm Aei^fulfn 4p Sgr^lP l4iM<r 
Iffi 8fb«A, wtlcbe ?oi) MnaniriMi ansli^fea^ filf 4H) KpinUll^ 

gegnet maa albnkkalfteM in ^mig auf dia Cholera nifhf '^nMVf 
uad nickt ^tnigF^K, ala kf I aadtraa ej^df nUchaa ja seJ^M^ <i4^ 
■ibck^n KraaklieUa«, Et: rnndorl na« daha r, wi« m9^ die A^ 
wanderang^ no^h an die» Spitie der i^pfeUbaren YeifVAbr^pgfv 
mitlel sl»Uen kaan, vm ßo mekr , da maa bei einer <^ft in^h 
ilemlicb entfernten Orteyeräadeffan^ dtrcbava attcht iicbev )4^ 
gerade deia> was aian farmeiden woUla, lu begegnen. 1^ \^ 
hält also die Auswanderung nur einen relativen Werth. 

Von ganz anderer Wichtigkeit — weil sie die Hehrzahl 
der BeTölkerung betrifft — ist die Ueberyölkerung. Wir 
meinen damit das Zusammenleben vieler Menschen in Terhält- 
nissmässig kleinen, unzureichenden |Läumen, besonders wenn 
diese nicht gehörig gelüftet und gereihigt sind. Die bisherigen 
Erfahrungen beweisen — von lodiei^ bi« A^^t^^V^^i ^^^ ^^^ 
Hauptstädten bis in die Dörfer und Weiler, ja bis unter die Zelte 
der Nomaden — dass die Aahaufting viehr Mensehen in Einem 
Lokale, besonders wenn Schmutz und Mangel dam komnfen, die 
meisten 'und gewöhnlich auch die ersten und heftigsten ChoMfU- 
fille liefern. Was wir daher in Arabien bef m Opferfeste IMl 
sehen, wiederholt sich in Indien fast alljährlich: „Die Skokfa 
richtet ihre grössten ¥ei^eelrungen in überYdikerten und eöhlecht 
gelflfteten Baraken, Bazaren und rolkrelchen Städten an, beten- 
de rs in söldken, w'elche von hohen Mauern umgeben^ der 'reinen 
Luft den Zutritt wahren'' (Dr. KellieX ntA' 9,€9iolera ist ein 
gei^Ö&Uicher Oast bei inländistihen Festen — ein alljIhriftheT 
in Jnj^emaut.^^ (Idem). 6der „die Stadt Pcforea lählt fl),M# 
Binwohiier, und- die Zahl der Pilger steigt manbhmal aikf 190,iMh 
Die Stadtbewohner sind Torzugsweise gesund tbr Mn Feste (M 
Juni oder Juli.) GeVÖhnlith bridit die Cholera mit #«fr AH- 
kunfl der PHg^r atta^ ^Wefnn 'die* Hiuser toll gepfropft werden. 
DIeKriikhell M'ila»'%iiM'M^a %ln 1rafillllges,-eUtfeHi«'«lflf 



«ifiridbtffts BrtifruM, tml Htudwte Ullnt ihr iito Opfer In 
wfBigtn TagtB. Ab«r S— S Tag« atkom Mdi 4em Abnge dir 
Hftr Tentfhvindat das Uebel (Dr. Cunberland ia B«p#rtf 
•• Aiiatic Gkokn n. •• ▼.)* ^^ ahalichea YarhiltBlafl Mh«a 
irir in Aagyptes 'iriedtrhebrtB bat daa.JthrtMrkto yod Taftte. 
So fiel maf liteNldhes üer Aen EidfliHi ider «Uebeifdlkeniii(^ 
btiMieeraifiiltlicheB GekgealieileB. Grosse FÜgerfesie^ stehende 
Jahrmärkte und folglich a«ch Tntppeniüge haben eich xnr €h0- 
lerBi4lt ali ytrderblich bewteaen; sie TtfhiuiderifacheB daa Kran- 
kenkontingent. 

Aber ancb die stehenden BeySlkeningsiiaseen litfern •-« 
unter den oben angegebenen Verhältniasen *^ ihnUtfae Ergeb*- 
nbee. Während i. B. in London B MiUienen Mcneehen in 
380,000 Häuser Tertheät leben, fallet sieh in Paris 1 MiUiM 
in nicht aMbr aU 40,000 Hänaer iueamaon gedi^ängt. Noch 
ei^er laben nach den neuesten statistischea Btrechanngen die 
Henschen iln der rnsaiachen Hauptatadt neben einander. Die 
Tergteiehende Barednrang erg^b für /die letate Ept^mi« In bei* 
den Stidften^ dass in Patie anf 10,000 Eittirohner nnbr als IM 
fodCäle hanen^ «arihrend ia London aotf eben sa viel Einwohner 
• betaeiMiat wartet« Noob bei wettern uuf^ftnatiger fiUt die 
ReehMmg Car St Peleffsburg aua. Daeselbe Reatltat springt 
in die ämgukf waan wir hananUtsteigen in die einaalnen Quar- 
tiere, InsCalten wtkt Riuaer, wo dano frailick die oben berih^- 
ton Nabannnntande In Anschlag zu hrngen sind. Wir sehen 
in Aegjpiain bei den Cfaeteraepideniiean in Beimg nrf die Pro- 
ainaan racboti Ton farnahereen Unleraegjple» (welehes mehr be* 
Tölkert ist) im Nacbtheil, was von anderen Gründen abhängen 
mag. Vergleichen wir aber Alexandrien mit Kairo, wo diese 
Grfind'e ihr Gewicht verlieren, so sefien wir einen Unterschied 
Ton 42 : 48. Dieser wird noch deutlicher in dem Bexirke Gi- 
eeh^ welcher yon allen der kleiaj»te, aber auch yolkreichste war: 
hier sterben ganae Dörfer fast ToHfcommen aua, und die Ziffer 
sinki auf den 32. (d. i. 22 TodfMle «nter> MW' Bewahnem.) 
Iia «iiV' daMigan SaTalterlehaaai«e>'eileyaBlEeii'>Tti^ MW iaifiriduen 



182. lii den grofsen, a#hr berdlkfrteii PriTatiiäiieni der Haupt* 
itadt stiegen die Erkranknngeii avf 20 und mehr Indiridven. 
A'ehnliche Beispiele, ans denen unter übrigens gleichen Yerhill- 
aieeen die Nachlheile der Ueberrölkerung einleuchten, lieaseii 
aich zu einer bedeutenden Zahl anhäufen. Hier genüge noch 
Eines: Nach Dr. Riegler's mündlichen Hittheilnngen fanden 
sich in Konstantinopel in Einer Kaserne unter 2000 Soldaten 
43Ü Cholerafälle, woTon die Hälfte starb. 

Kommen aber zur UeberTölkerung, wie dieses gewöhnlich 
der Fall ist, noch andere ungünstige Nebenumstände ^ so wird 
ihr Einfluss auf die Entwicklung und Heftigkeit der Krankheit 
noch deutlicher. Namentlich machen sich der Hangel an Lüf- 
tung, die Feuchtigkeit, und der unter und über der Erde ange- 
häufte Unrath in dieser Beziehung bemerklich — und selbst 
Schiffe wurden unter solchen Bedingungen zu wandernden Lei- 
chenhäusern. So fanden sich in England in der Proyinz Wales 
Ortschaften, wo unter ähnlichen Verhältnissen Ton 19 Einwoh- 
nern 1 an der Cholera erkrankte, und unter %^/^ Kranken 1 
starb: ja in einem Dorfe Ton 150 Einwohnern erkrankte ein 
Drittheil. In dem Institute Drouet's, wo 1^88& arme Kinder 
sich fanden, starben in wenigen Tagen 180 am Anfange der 
Epidemie. Die ersten Erkrankungen tauchen in den schlechte- 
sten Quartieren und in den Gefängnissen der Hauptstadt auf. 
Wir sehen dasselbe in allen anderen Theilea der Welt. Die 
Cholera schlug ihr Quartier in den Städten TorzUgsweise in 
den als ungesund — ^ in jeder Beziehung — berüchtigten Quar- 
tieren auf. So in Konstantinopel, so in Petersburg*), in Kairo 



*) Es war am die KanSle an dem rechten Newa-Ufer — welche 
häufig Kloaken gleichen — im sogenannten Petersburger- 
und Wiburger Stadttheile, wo die ersten (?), meisten und 
schwersten CholerafSlle sich fanden. Hier sind, einige stei- 
nerne RegiemngsgebSade abgerechnet , grSsstentheih hlH- 
seme HSoser, kein Pflaster, keine Beleuchtang il s. w. 
•Bier W^ die eigentUdk KrmateKlaaa« unter den Bewohaers 



«. s. ▼. Auch in Aegypten varcn (184B) die ersten Fälle 
unter' den Arsenalarbeitern (in Bnlalt), nnd unter den eingfesperr- 
ten Rekraten (in Esne) bemerkt worden. Die genannte Hafen» 
Stadt (Bnkk), welche alle erdenkUclien Nacbtiieile in bjgieinK 
scher Bexiehnng anfznireisen hat, lieferte auch das grdsste Sterin 
lichkeitskontingent — nimlich 41 : SO im Vergleiche lur Hanpl« 
Stadt. Hier ist es, wo in Bezug auf die Pest ähnliche Yerhili» 
nisse beobachtet werden, wie in den schlechten Quartieren der 
europäischen* Hauptstädte in Beiug auf den Tjphus. Das iä 
der Epidemie des Jahres 1850 erwähnte Schiff aus Tunis liefert 
ein würdiges Gegenstück zum „American Eagle^' in Flymouth 
(1840). Krankenhäuser fallen häufig in dieselbe Kategorie. 
Wie wir in Kairo Cholera unter den Ty^phusconyalescenten selbat 
zu einer Zeit beobachteten, wo keine epidemische Influenz zu 
bemerken war, so fanden sich in Prag die ersten Cholerafälie 
(1848) im Spitale, und in Petersburg wüthete die Seuche in 
dem "venerischen Frauenhospitale mit einer eben so unbezwiug* 
baren Heftigkeit, wie in Kairo unter den erwähnten Kranken. 
Die Oholeraseuche wählt daher immer Torzugsweise solche Loka« 
litäten, welche die Herde anderer schlimmen Krankheiten sind, 
und wiederholt sich darin — ja sie beginnt gewöhnlich in den 
nämlichen, wie aufmerksame Beobachtungen in den Häfen und 
in der Stadt London, sowie anderwärts beweisen. Auch im Jährt 
1850 waren wieder die ersten Kranken, welche in das Giril- 
spital aufgenommen wurden, aus Bulak. Man bemerkt oft eine 
Vorliebe ffir ganz umschriebene Orte, z. B. fflr Häuser, Stie 
und Zimmer: ja sogar in einem Schildwachhäuschen zu Kon- 
stantinopel folgten sich drei Erkrankungen unmittelbar nachein- 
ander. — 



der Hauptstadt — das Heer der niederen Beamten ; hier fin- 
den sich viele Fabriken — mit ihnen Schmutz, Armoth and 
Trunkenheit (Aus den mündlichen Mittheilungen von Dr. 
Kaan). . 



Mm UoBtti i|M4^eili<b fkiw#M|Mis Wi« ^ ist M soV 
dien BtcAaohtuiiffiii 4mi rpUtüisoheii Eiofliiii«, «ad wif 'ntl 
.den erwihniea VerbältniMeA der UeberriUkenuig und der W9t- 
ninea und selbel üairgeUiaClen Luft insutehieiken? Finden sieh 
BicM aadere Oertbdkkeiten im nfimlicbeA epidemieeiien Heide, 
wiler ibnlielie» oder'deosetten Cmelindea, ohne dieselben Krenk- 
ketteeentini^ente m liebrn? •— Eine genanere Untersnchiing 
seigt in eolckyen Fftllem gewöhnlich das Unetollhafle solcher Ana- 
kgieon; die angegebene Reihe von Tbuteachea ist eine ellge* 
leeinfe, die sidk als solche ia alles Himmelsetriehen aad <bei alr 
len Völkern wiederholt, und es bleibt hier nur fibrig^ die Probe 
des Expefimentes lu llefera, d. h. z« zeigen, oh die Entfetnaag 
der angeblicbea Uebelslande etwas gsnatst habe, am in der 
Folge aar VeniniadernDg des ErkrankuDgecoBtiageatas ia der 
foa ans am Eingange aufgeetellteo Art beitragen sn kanaea* 

E» fallt hier Tor AUeai in den Kceis der Betraehtnag die 
Zerelrenung zufällig oder standig angeaammelter Measchenmae- 
aeft, ak das erste Mittel gegen die Ueber?ölkeraag. Die yor- 
liagendeii Thateachea aeheinen uns zwar hinreiehend , um ia 
fieser Beiiehung ein Urtheil zu fallen; aAer sie bedturfen einer 
geaanen Pröfaag. Zenttreuong Ton Menacheamasaen ini Zeit 
euer Epidemie amsa m den Augen aller derjenigen, welche an 
dar Keatagtoas- oder Miasaiealehre hangen, als eine aehr zwei^ 
Miialte, ja als eine gefährliche Massregel gelien, Das ¥er- 
adikppen dea Kontaigiuma oder, wo niehi, doeh des Miasaia's 
iet das ftohrecUilld, welcbee beim Aasspruohe jenes Wortea wr 
abweisbar anfstei^. lehN doch die Elnfahrang und Erhaltang 
dar daaranianea^ aaC deren Waadavkralt noch Viele podien and 
sich gütlich thnn, gerade das Gegentheil! Hat nicht der adle 
Graf y. W, noch Tor ein Paar Jahrzehnten sich seine Ehren- 
kranze durch die Einsperrung des Pestcontagiums in 0. erwor- 
ben, and Pr. P. durch den unerschütterlichen Glauben an diese 
Rriigion unserer Vetfahren des osmanisohe Reich fom^ Unter- 
gange gerettet! — Wir haben es in diesem Theile nnaeier Ar- 



^tift iMit m^lMr niil itiolugbicl^n U4l#rfiidwi^fin fn ^nii: di#« 
gf^lHHi Mea «ich u» l JCapUel) #i»pdfrn d^iiCrfolff drr Mabit 
E«g^ wutfhf lieh ai|f dif {•rstre^img' beijelieii, in'« Angf i« 
IlMSitUi Ii9 i|iit«f liegt AKiPk 4em, ^«y wiip über die |iid|ecbMl 
Pilgepf^t« eng^ffihrt} WM wir to MeUi« uAd Tante erfebrei^ 
l^eU keinw Sweife^ daes die AuaireDdening einer Moiitendeii 
VeHs^M eP8 den yw der Cholfr^deiiphe betroffenen Orten fftr 
dieee eelbit ein nnwiderapreehlielier Vertbeil seL Vie Kre^kcn-» 
lebl y^rniindert «Uh, — vie g^as natüclicli ^-^ je die Seuche 
erlinehl fewälmlkh- Die A^twert auf die «weite Frage, ob ee 
fit die Auewendfrer ein Vertbeil «ei, einen epidemiachen Herd 
9« YefUasea^ t;a|in aber nach den jetaigen Erfahrungen nur ber 
diiigungeweise mit Ja beentw^^rtet werden^ Der Aussiebende 
henn eul de« Wege Yon der Seuche überfallen, und unter «cUech-* 
teilen Verh|ltniä8(9i| derselben ü bereut fwriet bleiben. Des& die 
Auswanderung nicht absolut yor der Choleraseuche schütae, ie| 
aehon ioi Sluf^nge au Beisiüeleu erhürtet irordeui Allein eine 
yeneM Ua^rsuchung der davamf besüglicheu Thetiachen lehrt^ 
dMfk dieselbe g-e#z im 4ulai^e der Epidemie su den aiche«eteii 
ttlitleb gehöre, eich der Krankheit au eulii^heu, wie die Aue- 
Hinderungen au( gut eing^n^bteten Dampfschiffen au« Aegypten 
in 4en Jahnen 1^^ und 1850 bewiesen, wobei kein Erkr«ukung«r 
U\\ Yfffka^i^ Au/oh bei den Kare.?anen«üigen haben wir bemerl^ 
da^e das Ueb^l uut der %erekeuung und i^ Rei«e geirobnlie|| 
%bnnlini und yeriehwand. Viel scheint dabei Ireilich aiilf 4i^ 
$itMke dee epüdemiaqheu Einflusses und auf den Verhiltnisseni 
miler denen ausgewundert wird, au beruhen^ Die Heuftsacbe 
bleibt natüdioh^, ob man 4eo epidemischen Serd. vecU84t, odeff 
iuAierhntb 4e«seU)en bleibt» Soi s^-B. «««Aiefiteu «ich im Jahre 
1813 die eogeaannten schwarzen Reuera «r— Leibeigne, deren 
jährlich 30—50,000 in Petersburg sich einfinden, um eine Uni 
tiirlMinft zu suchen -^ ««Airend def keuche Ui dep rusaiechen 
Hajaptstadt* Wenn man bedenkt, daae die HeimaA yieler dieanc 

Vngl4dUiQlMiii Bnnd^«!« von Meilm fftf^emt war,, und das«, man 



am Fiirclit tot 4er Amteefamg sie Bidit in Ae DMbr ttrfittalitt, 
Ja Bit Flfntoiif cMm«!! sie abwelirte, m kaiiB et mnt iiiclit wmi- 
lern, daii Reihen ron LeieheB ihren Zmg an den Heereialra§- 
een fceseichneten. Wir haben dmrchaiie nidits Aehnliche« te 
Aegfjrpten im eelben Jalire unter nvr wenig^ geinderlen Unetin- 
den beobachtet. Die Fabrilrarbeiter worden fleidi in Anfange 
der Epidemie in der Hanptitadt rerabgchiedet, vm in ihre Dör- 
fer inrftclrzvlEehreB. Da dieeeiben slmmtKclf nicht weit Ton der 
Hanptfladt entfernt waren, vnd die den Ae^tiem ei^enthfim- 
Hcbe Gaetfrenndgchaft dnrch Ireine Fnrclit ror Anetecknng einen 
Stoee erlitten hatte, go erfüllte diese Mässregel yoUlromnien ihren 
Zweck: ee ist ans, ungeachtet der genauesten Nachforschnngen, 
nichts Yon einem ähnlichen^ rerderblichen Einflösse, wie dieses 
in Rassland der Fall war, beltannt geworden : eben so wenig im 
Jahre 1850, wo 6000 Arbeiter sich ron Hassoa aos Aber das 
Land zerstreuten. — 

Es geht ans diesen ond yielen ähnlichen Thatsachen her- 
Tor, dass die Zerstreoong selbst innerhalb des epidemischen 
Herdes besonders wandernder oder onter ongflnstigen Verhält- 
nissen (wie z. B. in Fabriken, schlechten Kasernen) angehäuf- 
ter Menschenmassen gleich im Beginne der Cholera-Epidemieen, 
wenn sie mit der gehörigen Vorsorge fQr da^ Loos der Auszie- 
henden Torgenommen wird, eine bedeutende Wohlthat ffir den 
Ort^ welcher yerlassen wird, so wie för die Auswanderer selbit 
•ei. Hieher gehört — im Kleinen — das Aufgeben gewisser^ 
umschriebener Lokalitäten, welche sich während der Epidemieen 
als entschieden ungünstig bezeugen: wir haben schon beiläufig 
hn geschichtlichen Theile darauf aufmerksam geflacht, dass in 
Helen zahlreichen Familien die Erkrankungen kein Ende nah- 
men, bis man das Haus yerliess, und mit einem anderen Y«r- 
tauschte. — 

Nun bleibt aber in Bezug auf Auswanderung — aus dem 
epidemischen Herde — und auf Zerstreuung — innerhalb dea- 
aelben — noch die Hauptfrage zu beantworten. Auswanderer 



m^. Reifende können, wie Niemand in Abrede stellen wird, fem 
▼oi| dem Qrte, den sie yerliessen, von der Ciiolera befallen wer- 
den, nnd dnrclk die Bildung neuer Krankheitsherde — (yon der 
Ansteckung im ehemaligen Sinne eines Contagiums nicht xu 
spreciien) — den Menschen, mit welchen sie in Berührung kom- 
iieii, gefaJhrlich werden, Die^' Antwort auf diesen Einwurf liegt 
»war ich^n in den Ergebnision der früheren Untersuchungen ; 
jedoch können wir nicht. umhin, bei der Wichtigkeit dieses 6e- 
genstandei^ gerade an soleheOr Thatsachen, welche dem Scheino 
nach bejahond, ffir ^t geäusserte Beffirchtung sprechen, die Wich- 
tigl^eit undi EEspriesslichkeit der angegebenen Massregeln aus 
Beispielen au erhärten, welche dem geschichtlichen Theile dieser 
Arbeit entnommen, . Im Einklänge mit allem dem stehen, was man 
anderseits in Europa, und namentlich in England, in dieser Be« 
liehiing beobachtet hat. Es wurde kein Cholerafall im Jahre 
18S} in Syrien beobachtet, obwohl Theile derselben Kara?anen, 
wdlcke sie angeblich nach Palästina und Aegypten gebracht, 
hatten, aus Mekka dahin xuruckkehrten, obwohl ägyptisch» 
Flüchtlinge auf den Schiffen aus Alexandrien cholerakrank nacb 
Beyrut kamen — und das zu einer Zeit, wo Yon einer Quaran- 
täne keine Rede war. Im Gegentheile hörte auf den Schiffen 
und im Lasarethe zu Alexandrien in den Jahren 1848 und 1850, 
welche Cholerakranke brachten und dahin abgaben, das Uebel 
mit der Sichtung der Kranken von den Gesunden, mit der Aen- 
derung und Verbesserung der Lokale immer vollkommen au^ 
und die genaueste Forschung — in welcher Alexandrien vor 
keiner europäischen Stadt zurückbleibt — hat keinen Fall er- 
geben, wo die gesund entlassenen oder die mit ihnen in erste 
und unmittelbare Berührung gekommenen an der Cholera er- 
krankt wären. Eben so wenig lässt sich die Zerstreuung der 
Maifktbesucher in Tanta im Jahre 1848 für Alexandrien übel 
deuten, obwohl die ersten hier beobachteten Fälle theils yon 
Tanta,: theils von Kairo kamen $ allein gerade diese Fälle waren 
4i.iiii eßsteQ ißt KontuBiai unterworfen •— aie heilen gfosaen- 
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didls^ und ein ZnsammenhAii^ tnit den folgfenddli htf oieht 
nachgeirieseii werden können. Ein nicht minder ^frairairtigtes 
Experiment wurde im J. 1849 in diesem Sititte iil London ^ 
tttaclit. 

Mehr als 1000 der bereits Mher erwähnten arm^n KinAer 
Worden — freilich etWds spät -^'in die Sprengel Londons ie^- 
strevi Dieses geschah in der Hitte der Epidemie. OferngeiftM 
SBO erkrankten daVon theSs an IKirchfAn, tbeils ati Choilmii 
nW an 3—4 PlHten Wnrdim di^ WiifteHntten diifslHr Kllider ton 
def Cholera befallen. Aber eine genauere tJnt^rsachnng erjfab, 
dass diese Erkrankungen theils yor tfifi' Ankunft ;d^t Kinder sttttt-" 
gefnnden, oder dass bei jenen Indirfdaeit, Welche näth ihrer Alt(^ 
Irähnie erkrankten, die Vorboten der Cholif^a bereits bei ihr«r 
Ankunft ilich eingesteht hatten. Es bleibt demitMeh 4et Sehlnii 
unerschüttert, dus» die Zerstreuung besonders rioltlier MensidietH 
maseen , welche unter UngünstfgfcfU Verhältnissen in «Argen Ibte* 
dfefi tusammengedrängt leben, kehren Maehtheit ffir Andere Ürire^ 
beifunders wenn dieselbe mit der g'ehörigenf Vcnrsichf fuf da# 
künftige Loos der Zeri^treuten geschieht. Dte Sonderttg Mf 
Kranken ton den Gesunken ist dabet die Banptsache. «^ 

Wenden wh' uns nun tur Betrachtung dei Etntfu^ses, wet- 
(Aien die Lft^e vieler lokafitäten, und ihre uniureichend« Lüf^ 
fung und Reinigung auf die Erkrankungscontingente haben, so 
sehen wir dÜe Orte, Ouartiere und Wohnutfgen in niedrigen, 
f^O(;hten, an Kanälen — ja selbst an den Ufern der Flüsst ge^ 
legenen Theilen überall vorzugsweise ton der Seuche besucht» 
Dieses sind in grösseren Städten gewöhnlich die ausserdem engen 
und unreinen Wohnungen der ärmeren Klasse^ ts fragt sidi 
nun, da unter den gegenwärtigen gesellschaftlichen Verhältnissen 
iäi gäntfiche Aufgeben und Räumen solcher Quartiere zir den 
tfnAöglichkeiten gehört, ob die sogenannten hygieiiiiseh«0 
Hassregeln der Reinigung, Lüftung, Ausfrocknfung, und* nanenl^ 
Ikh des Ausweissens solcher rerschrieenen LottaHtStes vfr irgend 
einem Resultate geführt haben tmi fSULftm Mmenr. Die IrfdUhiAf 



aalirMriat ucb Utraiif mit Ja, wie m«ii tdion in Miaborg iai 
J, ISta mnd sfkUr (18M) in Duinfriet, Paiilej «id änderte 
Orten EoflendB keeftiUgt fand. Uekerall, we man Biuser der 
Armen gieiok nack den eraten Auebrfichen der Krankheit rinrnte^ 
rwigle mnd aneveiaete, ward Ton den Eftckkekrenden in diesen 
anigefnacktan Wohnnngen Niemand ron der Krankheit weatar 
bafallanfr Obwohl nnn dieae firCtkrnngan iadi eine« an kleinen 
Mneaataha MigeetaUt wurden^ nnd anek eine andere ^ yereckiedani 
Oentang inlmaen, i» llaffc doeh: ein andnraa Baispiel for^ ihir 
AtB in dkiat Beaiahvngi klar nnd denlUell genng epricbt, naa 
nneate. gaue Anlmerkaanikeift m verdienen. Fat* die erat« 
Chaieraepidaniia in Hambnar (1882) kaben die aUtiiliscken Be- 
tacknnagen ergehen, daaa fci dyi aeknmlaigen und engen Tkei- 
lan der fttadt fftninal so fiel Brkjranknngen nnd TieoMd se tkl 
TadfiUa tofknawn ala in den günatiger gelegeneiw rfnn ? el^ 
nachtäte dir Brand fon 1U2 befamDtUek den driUen ^ nütUsrefl 
Tkeil dieser Stadt. Ohwehl aber der Nenbnn neeh Manches in, 
hygieiniaeker Beniehuag m wnnschen tbcig lieet, so hat naeh 
den angebmchten Vecbeasernngen die Cholera yom J. 1848 dar« 
aeMbst geaeigt, dnss nntar den Armen, welche dsn neik geben tan 
Tkeil der Stadt beweinen, 1 Cknlerafall auf W FiOk unter jsner 
Armenhlaase stattfand, welche ihre Wohnungen in dem alten 
Stadttheile habetk Wie riel also dss Krankencontingent Kilon 
allein dnrch die Dnrchfnhrang hygieinischer Mnsiregeln in B^ 
tJkg auf die Woiinungen heirabsinken könne, aeigen diese Er- 
fahrungen. Bs ist w^ uberiussig, hier m henerken, dasa 
solche nicht anf die Zeit der Cholera hinansgeschebeB^ werden 
sollten, ja dass die Reinigung Ten Gräben, Kanälen, Pflltien 
u» sk w. aur Zeit der Epidemie, wenn sie nicht mit Tieler Um- 
sieht Torgenemmen wird^ seilst gefähvlich statt nnliUck; werden 
kann, dass da» Ausweissen det Weknnogen nicht Uoee wegen 
dar erwähnten Erfahrungen,, aondern auch in leife* Ase an de^ 
SUschleusean in Aegypten geaiaehten BeobachtoDg,. alle nna 
«iegttche Beaiaknichligttng Taadiant, nnd daasi kdi diKi Mmr^t* 



beiserlichkeit mancher •— gewöhnlich doch nur sehr umschrie- 
bener Lokalitäten — die in England ffir solche Fälle errichteten 
Znflachtshiaser auf jeden Fall einigermassen för die Bewdiner 
derselben ein nicht lu yerachtendes Anskunftsmittel liefern. 

Viel schwieriger ist es, den Einflnss ron Speise und Trank, 
abgesondert ron den erwähnten schädlichen Verhältnissen, auf 
die Steigerung und Verminderung des Choleracontingentes lu 
btstinmen. Man hat bei der Frfifung dieser Seite der Aetiologie 
nothwendig rof Allem Qualität und Quantität der NiArungsmittel 
I« unterscheiden. Werfen wir Torerst einen Blick auf die 
Verschiedenheit der Volksnahrung und die relatiren Erkrankungs- 
und Sterbelisten in den Ländern, welche die Choleraseuche ror- 
lugsweise bis jetat Terheerte , » so finden wir Indien , Russland 
und Aegjften in der ersten Linie. Es ist aber nunmehr auch 
aHgemein bekannt, dass die Nahrungsmittel dieser Völker in 
Boiug auf ihre Grundbestandtheile sich sehr ähnlich sind. In 
allen den genannten Ländern ist die Masse des Volkes auf eine 
Tonugsweise vegetabilische — ^ grossentheils uniuteichende, häu^ 
fig rerdorbene und den Darmkanal überdiess durch Gewicht und 
indere Nebenyerhältnisse reisende Nahrung angewiesen. Der 
Verfasser erinnert sich noch wohl der Zeit, wo im Volke in 
Indien — einen bedeutenden Theil der Engländer nicht ausge- 
nommen — der Glaube verbreitet war, die Cholera verdanke 
Üiren ersten Ursprung dem Genüsse verdorbenen Reisses, und 
es fehlte nicht an scharfsinnigen Forschern, welche der Verbrei- 
tung dieses Artikels die Seuche auf dem Fusse nachfolgen Hessen, 
ja es entstanden auf diesen Umstand gegründete Reisecharten 
der Cholera. Noch im J. 1848 finden wir das Gegenstück in 
der russischen Hauptstadt — hier auf das Getränk beiüglich. 
Bekanntlich kam es im gemeinen Volke fast zum Aufrühre, weil 
man bemerkte, dass Trinken aus den oben bereits erwähnten 
Newakanälen und von der Cholera Befallenwerden, sehr häufig 
wie Ursache und unmittelbare Wirkung lusammen fielen« Der 
Volksglaube birdete die Schuld einer vemeintlidieB Vergi^tuBg 
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des Wassers auf*). Wir sind natürlich weit entfernt, den In- 
diem und Russen in beiden Fillen wortwörtlich beiinstimroen — 
wir fanden im Kreise der bisherigen Erfahrungen keinen Grund, 
das Entstehen der Cholera dem Verderbnisse der Nahrungs- 
mittel und des Wassers luiuschreiben ; allein die relatife Häufig- 
keit und Heftigkeit des Cebels unter den genannten Nationen 
mnss und kann den sekundiren ursicUichen Momenten unmög- 
lich gani fremd sein. Dass dabei die Art der Ernährung und 
der dadurch bedingte Zustand des Unterleibes, der Blutbereitung 
— ja der ganien Organisation — alle Rücksicht rerdiene, ist 
um so weniger in Zweifel lu liehen, da auch in anderen Län- 
dern und iwar überall, wo die Cholera auftrat, ohne Ausnahme 
der arme Theil der BeTÖlkerung yoriugsweise Ton ihr befallen 
wurde, — und dieser lebt auf dem ganzen Erdenrunde im All- 
gemeinen unter ähnlichen NahrungsTerhältnissen. Wo schlechtes, 
▼erdorbenes Brod, Kartoffeln, Kraut, Zwiebeln, — oder Reis, 
Bohnen, Hirse mit Ourkenfruchten aller Art, — im Norden und 
Süden die Substani der gewöhnlichen Nahrung bilden, da kann 
die Ernährung keine genügende genannt werden. Kommen dazu 
noch die gewöhnlichen Wunen aus der Volksküche, wie gesal- 
zene und Termoderte Fische, schlechte Käse und gegohrene Fu- 
selgetränke, so glauben wir^ sind alle Elemente zu einer schlech- 
ten Ernährung gegeben — wie sie als Zunder für die Brand- 
stätte der schlimmsten Epidemieen gedacht und aufgefunden wer- 
den kann. Wir haben in diesen nur sehr allgemeinen Zügen 
die Aufmerksamkeit auf die Nahrung als eines sehr wichtigen 
Lebens - und Gesundheitselementes gerichtet, so weit sie auf das 
Choleracontingent in verschiedenen Ländern und unter gewissen 



*) Vergiftet durch Schmutz mochte es auch sein! Da aber 
die Leute doch „gegen das ausdrückliche Verbot der Obrig- 
keit^^ daraus tränken, so hatte wohl der Vorwurf der Ver- 
BÜndiguDg — von Oben — seine Trageweite ^ und verfehlte 
auch, wie bekannt, nicht sein Ziel. 
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Yolksklassen ihren (ünflugs «icher schon im Kreise der Dispooining 
ausübt Pasfi nicht nur F^fdorbene« Wasser und tcb)f cbt# uns«- 
reicheod« Nahrung, sondern aach der Kissbrauch der feistigßs 
Getränke in diesem Sinne wirke, bedarf wohl keiner statistiacben 
Belegf. ma arail|icb«Ji ^eoha^btpiiigan und Stimmen sind bier'* 
über Qpgetb^tf vnd irir Mpnan in ße^ug auf Afgypten 9ur 
das bestätigen j waa ein ||ui Slew-York *), aller wärta angeführte« 
ßeisplel zeigt; alle Klüsati» din* Beväkernog, welche dem Trunka 
ergeben ai^:^, liefern ^^ sajgünatig au«b die ftbrigen Dfloystända 
sein mögen -^ ein SifrblipbkeltsQontiAgant in dar Cholera, wel- 
ches dem u<4er der armaten K)/is9a btikfinntaa. nicht« nachgibt. — 

Wenden wir ji^s iiua ;m ijitmf Taa in diesur BaaiebiUig erforder- 
lich wäre, ffo erwartian wir den Einwurf« das« ea fiel leichter 
sei, diese, Klasse Ton Uabelatln^ep afv;|UcUut«n v als sie su be- 
seitigen. . Die Schwierigkeiten aeigap aiab jfdocb bei näherer 
Betrachtung zum groasen Tbeile qw ßM achoinhar. Wir ver- 
meinen nicbt yon der Wabriieit an« zu anUernan» wenn wir den 
Satz aufsteUao, „daaa rafdorha^^e Nabrungiaüttel und schlech- 
tes Wasa^Pt P^^B^ i^^ GenuMe uopuasandar gegobranar Getränke 
mehr scbaden al« eiiie allcAfaU« un^mrakbenda Mango passender 
Nabrungsstoffe/^ Ist dieser Satz ricbtig, so liegt das Vorbau- 
ungsmittel innerhalb des KreiMas ißx ärztlicban Polizei. Um aber 
nicht zu weit von UJ^iserqr Aufgab« uns zu entfernan, so wollen 
wir nur die Hauptpunkte be^^eicboant welche biar zu betrachten 
^nd^ %n fehlt in Bezug auf dia namhaft «diädlicben Nahrungs- 
stofa den unteren VolkskUmaen nicbt sa häufig an den Mitteln 



*) Unter 836 Choleratodten 

195 Trunkenbolde 
181 Massige Trinker 
5 Massige Menschen 
2 Mitglieder dea HässigkaitaTereinea 

1 Idiot 

2 Unbe^^j^te, — 
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ib an iet EiiuMil, ufA Misere n tenchtffMi. St« haben in 
4er Mehftnll ier FiUe keine Alimnif ron leni) wae schadet 
Beiapiele dafSr anfsninden iet leidit — «ter aUen Völkern ittf 
Erdete. Pie fogenannten dfiliairten nnterecheiden eieh in dieser 
Beidehnnf Blehl Ten den aiideMi. li iil nise üie erste Br- 
lerfcffftin nach Pm it i nfcn ier OnMrHdit eder eine strenfr^ 
fsibtdidie Oehif iraehwg nnd Vemiehtdnf aller verierl^nen nnl 
aheolnt «dritdliehen Nahnuifsatoii ufti Oelridke» tfe^h ein«' 
levctender whrd dieee Art Ut Wifheanikeit nM ihre Vertbeüe 
in B«lnr «nf das THhkwn^Mvi Bine anch nvr oberilchÜchl 
SenMniai ier hentiffen S^netinde Itthtt mr UeMraengniigy das* 
die nwieteH Hcof^UtldU iA Bifopa nur sAleditee und scbidlkhet 
Tilnk#aes#r beeita^ni Nnn fot dieeee gerade das wichttgele Le^ 
bens«- nnd QisnntfieitieleiieDt, ja edbet in der oben anfeNgten 
Beiiehang liiil sieh billig flk^fen: Wie kann tean deit unteren 
' Klaeten etitt den CSemseeii schieebten Branntweins den 
des Wassere empffbhUn^ wenn daseelbe das Vehikel alles Un- 
rathes ist, eder Ton dem dnrch die Tsfikterfahrnng belehrten lo^ 
stinkte als schädlich reihrorien wird^ Wbs Wurden MisilrefAln 
helfen, wie s.^ B. die folgeidet j^Wibrend der Gholeraaeit hat 
Niemand aus dem Flusse Se mid so, oder deiU Kanäle so nnd 
80| zu trinken," wen» nicht fir anderes Trinhwasser gesorgt bft 
u. i. w. Hat erst die Wichfigkeil yerbeeserte^ Massregl^ln In 
der niediaioisohen Polisei ihre AnerbemMiig gefunden, und ist 
sIs allen Klassen der menschlichen Gesellschaft klär geworden^ 
dann fällt manches bis jetit unübersteiglich scheinende Hindere 
niss Yen sdlbst. 

Aber neben den Winben^ welche hiemit tber den Einiass 
gegeben wurden ^ der einer Verbesserung der Veäshygieine oilif 
die Herabdrickung des Chole^acontingsntes unab^^ii^bar in Be*" 
rag auf die geminderte Bmpfthglichkeil für die Erkrankung atf^ 
gestanden Irei^den muss, legt die Anlworl) auf die Frage: „01 
gewisse Versehen odei' BBcease in Speise Und Tirank alir Zeil 
ehsei Otoleiae^demle als ertegisile Oisaehe anr Veimdanllt 
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der ErkranlningeB beitragen können?^ Wir hatten die Anregung 
dieser Frage mit Hindeutung auf die im gescliichtUcheii Ttieik 
enthaltenen Erfahrungen erledigt, wenn nicht Ton einige* 
unter dea neueren Choleraschriften diese Gefahr in Zweifel ge*> 
zogen wordiin wäre. Wer . könnt« bei der Betrachtung alles 
dessen, was. auf denjtAinsbniisfa der Cholera in der ägjptischon 
Garde (18M) Beiüg t|ai.-^i> wie wohl die Schädlichkeiten hier 
Terrielfäkigt und geiAiscU sieh, torfanden^^— der Unregelmissig^ 
keit in den Mablieiten ikrsfeiilinfliiss Terweigerhl Ein^ getiaae 
Beobachtung dessen, was ifttden mitlltren Klasseu ditr ägyptisthen 
Beyölkerung)! während der Chderkefiideaiieen in dieser Beiiehung 
stattfand, hat uns gelehrt, dass 89 : 100 und 6 : 100 dea sta^ 
tistischea Befund liefern, welcher der Aufdruck des Erkrankanga- 
▼erhältnisses ist, in den Fällen wo keiae, /aad dli wo hygiei- 
nische Hassregeln in Speise und Trank beobachtet wurden. Es 
scheint uns übrigens, dass solche entschiedene Resultate •^— 
ähnlich dem deutlicheren Einflüsse der Chbleraatmosphäre auf 
die ganie Hasse der Beydlkerung — leichter bei heftigen und 
schnell Torlauf enden Epidetaieea, wie die unserigen waren, sich 
aufdrängen mögen, als da, #o die Beobachtung lange Zeiträume 
und wenige Fälle umfasst Eine strengere Diät mag nothwea- 
diger sein in warmen Klimaten, iin Sommer u. s. w.; aber ihr 
allen Einfluss absprechen, weil Tauseüde, unter denselben Ver- 
hältnissen lebend, nicht erkrankten, weil Braten eben sowiAl 
als rohe Früchte, Vegetäbilien iind gegohrene GeMnke erbrd- 
chen, also nicht yerdaut wurden, weil die Cholera gewöhnlich 
nach Hitternacht — also nachdem die Verdauung yoUendet sein 
sollte — ausbricht u. s. f; scheinen uns keine hinreichenden 
Grunde gegenüber einer ausgedehnten Erfahrung yom Gegentheile 
an sein. Wohl wissen auch wir, dass Uebermass und unpassende 
Nahrung selbst sur Choleraieit bei manchen Individuen andere 
Krankheiten ins Dasein ruft, dass deiiei nie die Cholera ausser- 
halb des epidemischen Einflusses eneugt^, aber der oben ange^ 
filhrti aanerlsdie Befand «ptUtA j ansdres En«itteBa , ' deatUchet 
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als Ales, vm mam dagsfea anfbriagin kSnnte. Wir wirdsa 
daher auch ia B0rdlkkeD Klinaten eiaan ihnlichen Wag •«-- ia 
Vsrmeidaag der angagaVanen sdiidlichen Nahningsmittel — eia- 
imcUagaa raliaii; nad das Tra^n dar Flanelle, die Venaeidaag 
der Eilte nad Fenahtigkeit, ao wie der noralischen Herabstim- 
mung nnd Raianng, nebifc der körperlichen Uebennüdong als die 
HaaptstfiUen gegen die Cholera empfehlea. Wir habea anch 
im gaachichtliehen Theile nicht yersiamt, die Wirksamkeit sol- 
düer Hassragela -^ in Aegjpten — an Beispielen sa erläatern. 

Wir haben bis jetit iji der Betrachtang derjenigen Umstände, 
welche auf ' das Choleracontingent Einflass haben , weniger die 
bereits entstandene als die drohende Krankheit im Auge gehabt 
Damit ist aber der Kreis der Vorbaanngsmittal noch nicht ab- 
geschlossen. Obwohl die nun folgenden Betrachtnngen schon 
iratliches Einschreiten in Anspruch nehmen, so gehören dieselben 
— wie die Folge lehren wird -> noch in die Reihe derjenigen, 
welche mit den Vorbeugnngsmitteln gegen die Cholera sich be- 
schäftigen. 

Unserem im Eingange dieses Kapitels aafgestelltea Satse 
gemäss, habea wir jetit die Belege zu liefern, dass Ton den 
bereits nnter dem Einflüsse der Choleraatmosphäre Erkrankten 
der bei weitem grösste Theil gerettet werden kann, . ehe es lum 
wirklichen Aasbmche der Cholera kömmt Man hat nämlich 
auf einen weiten Kreis von Erfahrungen, luarst in Indien aad 
dann namentlich in England, gestützt, die Beobachtnng erprobt, 
dass unter der Cholerainfluens eine bedeutende Ansahl Toh Men- 
schen TOD Durchfall ergriffen werden. Dieser kann der Vorläu- 
fer der Cholera sein oder auch nicht -^ angegeben. Er kann 
z. B. gallig seia Tom Aafanga bis zun Eade. — Aber, man hat 
nicht bloss ia dea genannten Ländern und in Aegjpten, sondern 
allenthalben die Bemerkung gemacht, dass eben der unschuldig 
scheinende Durchfall, sehr häufig mehrere Phasen hindurch gehend, 
schneller oder langsamer, zur Cholerine und endlich sut wahren 
Cholera werdea kaan, d. h. als ein Vorbote dea gefttrchtetaa 



Vtbdb in sehe <vi«Ioii iiiltB bttvttiiM worfoi ■«•» 9ä im 
i»r Mnlifill ^NO ivfiieiMr don Chardiltf > dtr GholtraeatleffitBii 
l^tt trigt, M an teitter BtdMitoBgp olMielmi kein Zwdf^L (Mk 
woU kl den bisbtv in iivtar B^iMiia^ «if estetlMi ZAIttigtii 
B«ck eino genavevt Siclihui^ in wfioBehen wiee^ to M ilir Et« 
Mdtsl doek sdionf el^n t4 wn •» ivl, spreclieiid gann^^ um nn<» 
n^ ganaa AnfMarksaaileit in AMpaaiii m nahmen, Ea aagiU 
aiok ama dbo in Englani f anatfatao and tarraaknolan Baakäcth 
tungatt, daaa iai AUganeane» Yon Q9(^ bia 4000 DHcaklaUkraiiha 
auf 100 Cholarakranka kottnai»^ daaa volae dar tbattwaiawi An- 
wendung der fffiliav baioidkielaBwd fl]iatarsa aimihnanden Voa* 
bniMngsaiittal BnvcklaU iStamal nntar 100^260 Bauen in Cka^ 
laa a ibarging, ml daaa kiemil. dte StarUickkeit wie 1 a 180 
nnter den Tom DaichfaUe Ergrifftnan ^ch Yerkiak; wibrand in 
ailan jenen Fallen, wa der DncfhÜall yeanachlaaiigt wnrda, Ma 
ee raiawSsserig wnrde, nnd, Erbreeken eder gar Krinpfa aick 
daiu gesellten, 63 toni 100 sfaaeben. Obwekl diese Beaeebnnngen 
gewöhnlicb auf Beobachtungen sich stützen, welche mift der Ab- 
nalmie (?) der Bpademie genackl wurden, imd^ — wie gesagt 
«nier dieaen. Durckülkn Tiele, aelie rieta im einer gana» ind^ 
ferente» Ratmt» gewiaaea sein migen, an sckeint nna dock ikra 
talativa TtagevieitB alben Mba bedkniNOigefeUi i« aeiai, itfn ae 
«tka, da ihr etoA sehraaagebeailele Erfabrnng i« naapvftiiglidien 
Valerkiidt> der Ckelara in Grande Uegt Man l^gl m Indleii 
einen bo graaaen Naichdruck auf die Biedeiiitiiaig «ad Bitahtiuig 
dieaaa Yarbetan, daaa aMn — * nanenilUk bei den aorgh^n im 
MillUrdienate baandiieheti Eii^^bereneii ^tk mir Ckfllencai^ df# 
Abtritte bewaeban Hast, wm bei» alleAfallsigem BundlfaU« Mh 
gMcb die gehdngen Mittal! in Ami^nng' m btfAgtii, wellha 
den (Sebranok dur Cbibrai am varbi»dain j^rwOigm^ Bia abcm 
angef&krien» in England erbalta»eB RitanUaite. gfindani aiak aMi 
ein Anlidiea S^fsteoH Helekei' t^ ndben der Aartesding bygM« 
niacker lltsaregalfi -^ nntMntfkk in CAaagam In Anatbnaig 
küi^i ttib¥anf^aakA) Mie* wmn aegalmimige aratUahe Ihm* 
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l«mA^ In i»n Tott i%r 99üA$ Mäümm BViirilrMi, Mi slA 
Ukf rMhtM» Zdt TOB Im Dm«Ui dea BmtlMlctf tu ftbeffe»' 
fffft, wtkhctt am — mäs Voriffdit — «ti Vofrbtfr» dtr €ht^tn 
btlradiCH«. Ill^ IJoirfMAilMif tuaii S«r^Mifkeit, #efelie «Idh 
iwtf tM MMg «oellf wiD^r dm nfuderM VolktfUastfeitf lade«, Mh 
0beif oft MidM Ma«8ngf«lA iMlhweitdig': str CkMiefafeif aehci- 
1I6II sie «B» «MrÜMtlck Hin bat da, wo die Aertte ninlrt hl^ 
reklMM», mA aader« Peftieiieii i. B; 8ttrteiiten der Hedizlii 
«aftef fAörigvr Leitmg^ «it Bifo% i« M^cheii Hauebeaticheii 
fo»w«iid«t Wir IrdBiieii amr der mB# Belbat m^floglieleli Er^ 
falivuBg' Ib Besng^ aitf deB praktieeiieB Wtfrth das O^igv B«f 
beaUtlgfeBV Aieli Ib AegrypteB ircr Bvrvlifall der gewcffattliclie 
YorlMle der Ckobt«^ trie* attor de* gusetakfattiehen BelefftB er* 
hein. Bie sehnall tBd daroB BBabhinffig' «vflreUfiidetf FiUa 
mochten wohl lla%er seiB als iB Ett^^laBd, Baaientlieh- anter 
vB^üBisHfen YerliiltBistfeB wh iu der KayaHeriekaseme tu 61- 
seh;^ es Biaf Bnnil^Heh sein ind daher selbal lieherfieh sdiei- 
Ben, bestfaBBieB zn wollen, wie Ytele ron denen, welche afi 
Barchliil HtteB uBd dayoB durch gehöriges BiBschrtßiten geheill 
wirdcttv ^^» dkf8#s der €holera ferfallen wären. Immer Ueiht 
nach dem einsüoinrtgieB Urtheile aller Aerate der Sarts unvr«^ 
suhitlivli dais elB# seitige nnd energtoehe BerftcksichfigiMig de» 
Dorchfalles aar Choleraveft «i den al^inrichtigsleB SchlitiBiltteltf 
gehöre — und unsere Behauptung am Eingange dieses Cap. in 
statistischer Besiehung bleibt noch weit hinter den obigen Be- 
rechnungen zurück. 

In der nächsten und innigsten Beziehung zur Wichtigkeit 
der so eben ang^ezeigteo Massregel : fteht die< zeitige Behand- 
lung der eigentlichen Cholerafälle selbst. Daran hat wohl bis 
jetzt NlBMmd ftzweifelt ^^ allMn* mit der aAtikaAiteB Rich- 
^keit des Sataes kf ia prablisebae BeaidMInf nach' gaa nfebtti. 
gerwonnea. Wir erkabaBi uns fHederhoU dartfuf hinaii#fiaaBl^ 
daas die in der KaTalleriekaserne sB Ciaefa* sowie anr dei^ Nü^ 
sahloBseB erhaltenen Reasltate i« sehr in die Angeu aptfm^^ 
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nicht alle Aufinerksamkeit i« - rcrdienen« Port . «nter 81 
Cholerakranken GTodfille, hier anter 616 — deren. 41;' und daa 
unter nicht den gfinsti^sten Yerhältnisgen. Allein dieae wurden 
durch die Nähe deaArxtes, der die Gesunden tberirachen konnte, 
und im ersten Augenblicke der angesprochenen Hilfeleistung 
auf dem Schauplatie sich fand^ zum Theile ausgeglichen. Denn 
wir sind weit entfernt, der angewandten Behandlungsart einen 
»0 bedeutenden Einflusa auf ein relativ niedriges Sterblichkeits- 
kontingent luzttschreiben« Ebenso lieferte im Jlülire 1850 die 
aus 1200 Mann bestehende Garde zu Hassua wohl unter 84 
wahren und heftigen Cholerafallen lö tddtliche : wir fragen aber 
— - wie billig — : welches würde das Sterblichkeitsyerhiltniss 
gewesen sein, hätte man nicht diese Mannschaft aufs genaueste 
und strengste beobachtet, und den unzähligen Fällen von Cho- 
lerine im Augenblicke der Entstehung gesteuert? 

Wir können Yon diesem Theile unserer kleinen Arbeit un- 
möglich Abschied nehmen, ohne zu bemerken, dass die darin 
niedergelegten Ansichten ihren Ursprung zum Theile denjenigen 
Thatsachen yerdanken, welche in zwei unlängst erschienenen 
englischen (blauen) Heften enthalten sind: Report on Quaran- 
tine, by the General Board of Health, und Report on the mea- 
iurea adopted for the execution of the nuisances Ramoral and 
Diseases Prefention — Act London 18W. 



IL Behandlung der Cholera. 

Wir ibergehen — um Wiederholungen lu 
die Behandlung der Diarrhoe und der Cholerine, mit dem 
Bemerken, dass hier absolute Diät, Flanelle auf der Haut, die 
Bettwärme und innere Mittel, in aromatischen und säuerlichen 
Getränken bestehend, aur Heilung hinreichen. Ausnahmaweiae 



lia¥ea wir Ipecacnaoha Unpistrigch«m Zustande und ölige AIh 
ffihrmittel mit Yortheii gegeben. Die Opiate finden hier bei 
weitem eine paesendere Anwendung ala bei der ausgebildeten 
Cholera. 

Wo die Cholerine bereits mit Erkältung der Extremititen 
auftritt, ist unter Anwendung passender äusserer Wärmemittel 
neben den erwähnten der Aderlass immer mit Erfolg gekrönt 
worden. 

Wenden wir uns aber endlich xur Frage, was bei entschie- 
den ausgebildeter Cholera zu thun sei, um den wahrscheinlich 
besten Erfolg zu erkämpfen, — so nehmen wir keinen Anstand, 
obwohl uns nicht unbekannt ist, dass unter den Petersburger 
Spitälern das „homöopathische^' und ausser den Anstalten Tiel- 
leicht „die polnischen Juden'' die besten Resultate aufzuweisen 
haben, auf die fruhmöglichste Gegenwart des Arztes bei seinem 
Cholerakranken, und auf sein wo mögliches Ausharren bei dem- 
selben bis zum Eintreten der Reaktion wenigstens, das grösste 
Gewicht zu legen. Welche Modifikation diese in ihrer Allge- 
meinheit hingestellte These durch die eiserne Noth wendigkeit 
der Verhältnisse auch zu erleiden habe, ich zweifle nicht, dass 
Jemand unter den Aerzten sich finde, dem seine eigene Er* 
fahrung auf diesem Felde nicht erklecklich bewiesen hätte, dass 
die Verschiedenheit der Verfahrungsarten im Vergleiche zu ihrer 
frühzeitigen und gehörig geleiteten Anwendung eine nur unter» 
geordnete Rolle spielen, — was bei dem raschen Verlaufe des 
Uebels und der Veränderung der Indicationen je nach den Ter» 
schiedenen Phasen desselben natürlich ist — 

Dass im Darmkanale unter Reizsymptomen ein Exsudat aus 
dem Wasser des Blutes und seinen unorganischen Salzen (be- 
sonders Kochsalz) sich bilde, dass dabei das Blut sich yerdicke "— 
in welchem ungefärbte und z. Th. gerunzelte Blutkügelchen sich 
anhäufen, und die Wärme der Hautfläche so wie des Respi- 
rationsapparates auf ihr Minimum sinke : Alles das hat bis jetzt 
nicht hingereicht, uns — ich sage nicht — «ur Entdeckung 



•iüts relitb 8[Nicii«<h«ii Millthr «n ftlireA^ -^ mAk «vch mif 
ftr übernil itnd imaiw ein« yerllMifr Metbudf lenoitdlM^ Jd 
Mfbif MMi finsoiie Seilm da» pliTvIifegitülMi Vergaaf ts Ib der 
Cholera lum einseitigen Anhaltspunkte ffir die Behandlang sdHiy 
deilo» achaeller war wum gvtwtoiige«, diese wieder wegew Vniu- 
lidgUchkelt oder gm Scbldliehbiit auftngvlieai. Nor Ten diaieoi 
Stmdpvnkt* «tis lisst fiefa beiunipten^ das« die Ckolerithera^ 
Fortschritte gemacht habe« 

Man ist — ecbeiiit uw» -^ md aUcs fteMen jetst »eir als 
je ftw Uehevieiigttng inriickgciDihrl, das» in des BcUisBsleit 
ClMlerti&üeii die alte Foemel „den pepipheriech«! Kreislanl nr 
aeiffeai Noroiahmstaiide^ rarfickaHführea bei Weitem allgearanier 
and lunlassender dar Ziel seift, welches^ aofeftrebt werden aoU^ 
als ea die Besciiwicitigiitig des lokalen Reiaes im Darmkanaloy 
die VersiuieFatoffang des Bhrtesv die Einführung der mangelnden 
Salie in dasselbe «. a« w^ ansdrtcken könnteSi Dana mit der 
HnatelliHftg da« KrciaUMifea a» der Peripherie,, aehen wir aRe 
öbc%an Verriobtungeü mmi OFelchfewichte zurückkehren. 

Gerade aber die in der a*geaeigten Art gestellte IndieatioK 
achHesat achoni die MöglMiikBib in sich ^ auf Ter8ckiedenen< 
Wegen lum Ziele a« gelangen; und afods aAigekehrt die UnoMf^ 
Mehkeit, ea unter gef dksiaK Verhahiiisse* Ja sn erreichen. Wir 
honstea vna gerade bei de» ansoleineiid widets^dieiideni Re^ 
sutoaten der gleiidimisaifstan so wie bei den übereinstimaMadiiai 
nnler den dispaiateaten BehandUnrgsweiaeni dise GMallketts liioht 
ecwvhaen, dass ^eaeibett^je nachr dea f evadiiadeneK Verkütniinail^ 
unter welchen die Eraniieni IcfaüBiiy so aut aagen efasei Natuhurtb«' 
wandigfaib sei lasfe aeien «ad faMbetti, bi» dds Sludima der 
Vilher — soweU ala der pera^nlidien kidiiidaalitätenr n^itea^ 
Fortachritte gemacht: biriken wibd«. Ben» wo nicht der BirfindiiBf 
¥011 speci^haa. Mittel», ao^ doal der BinMhniif phfsiidb«ma^ 
thaoMtisoher Bafaa»dIuiigaaiBtheiäeo mftsala aolehes auf jede» FUl 
Teraogahen. Man vlrd ea «na dalMr, so lange wir diaaar nH' 
bybarta Stütaan entbehren^ nichtt TeraFgen^ weattr wir den aKam 



Ogmw^m 8§H f^ btte iktibgM, Wm atdkata«,'' Mf «i» 
$$> i^mMIm ftU, all 4m i«r Ckolwa bt, aBg«wtnd«( viaMA 
vrikife Ufti aa liq^n wir milar imk larhargthandaB Venraknmgf i 
iaa l^iaflllat «Marar Brfaknuigaii io 4ar Ckolaraiharapta im iea 
WgeMdaik SitiMi maiar; 

1) Dar Ghalarakfftiilij» mw •*<- wo MigUck — aiDitla im 
riftes Lakala babui4ak wat^Mi^ jeeaan Tasparatar licht Mitar 
18^ B. aaiiti arilla. Saia BaH aliH* «an aach dkr RickliDg in 
MagnatbiAaft MarMkiBa^ «id Maga daasatta itatt 4ar sonat lib^ 
Udiaa LaiflticlHr, aut FkiidUan wai woUaiaii Decken. Dabei 
▼anMida mair, t» KraakaBiimaer auaaac da» Dianet thuenden 
hdiTHkMn, wit anderaa übarlfieeifan Zoacbaiiani i« ilberf&lleii, 
MmA aavga» fir Eniaiiannig 4ar Luft -*<^ tod Zeit n Zeit 

2) Sa knga die Erkillaa« »ich a«f die ExtranUätan ba- 
aehcisht und dat Pala noA f&Ubar, iat der Aderlae» bei allen 
Paraanan --* welch» sonst densaiban vattraga» wirdaii -^ daa 
aichatste HitM, welches auch mm achnaHstat lur Heratelkng 
daa Rreifbuifea wiirkt Ea kam QagandaA und gania HenaehaiH 
Massen ^eben^ die ancb im Narmaliaetande ud bai eateikidlidieii 
KrarakheiicB dai Aderlaaa wenig f ertragen: in solche» FiUaa 
bedarf ea niehr Varsicht Dieeas l«t jedoch bei der ägypläschan 
Bey&lkaning licbt der Falk Es iat oft nSthig, i«, gleicher Zeit 
sieht bleaa iuaaete Wifmamittel, sondern sagar ttackaa» und 
ralia»da EioMibiuige» aninwendan, um die gehöriga Manga Blw- 
taa am erhaUem Wir öSaeten: manchaml die AdatE dar beiden 
Anacty «fti Wttren, sicher, ao aft. daa Tainfeln itt aln wahrea 
ÜMaaew a»a. Aen gabffaete» Adam» tibarglng!^: dia &eahtioni falgan 
1» «ehe»y baaaiideva wo anck dia Eatba daa Blute» haller und 
aaJAa Dllchtigkatb Tenaundeiii wnrda. Nftch dem Aderlasaa rakht 
gawlhidieh em Waina NaohhjMi hin» am dait Biniritt der Ka- 
aklico ihi eriafigaih Wa nock kain» KtaagaÜhl ia der Heia* 
gmbe iKtfiande» iit^, waaden Ammoni«m, Aether^ Camphar, mmi 
■ach Umatinden Qfiiimi gawöhnliah. gnt Tettragen. Sie mAMaii 
hl kleiM») Mutik^ wdi hinflg Tatabtaiabt wardem W» abar 



fcr efigeDthfiinlkh brennende 'SekOMn In der;dberenBaiichgfeg^e»d 
Torhanden, dt ist Eisirtsser^ Eislimonade , in kleiner Qtanlität, 
das beeete innere Mittel. Hier mnet man mehr den anaeeren 
Mitteln yertranen: Wirmeflaechen , irarme Senfleige an ^ie Ex^ 
tremititen, auf den Unterleib, oder Reibungen an jene und ein 
grosses Zugpflaster auf die Oberbauchgegend fähren hier zum 
Ziele. Die Anwendung des kalten und warmen Wassers in der 
Form Ton Bädern und Begriessungen ist in -solchen Fällen '-* 
ihres ohnehin zweifelhaften Erfolges weg«n — ferwerflich. 

3) Ist aber die Erkältung bereits sehr ausgebreitet, der 
Puls nahe am Verschwinden oder bereits unffihlbar, der cjano* 
tische Zustand im Anzüge oder entwickelt, da hat man ein 
stürmisches eben so wohl, als ein träges Verfahren i« Termeiden. 
Blut zu erhalten, ist hier gewöhnlich yon Torne herein unmög- 
lich; innere starke Reizmittel ersticken, und äussere unpassend 
angewandte quälen unnütz den Kranken. Obwohl die Entwick- 
lung des positiy-elektrischen Faktors auf der Hautfläche in diesen 
yerzweifelten Fällen angestrebt werden muss, so würden wir 
doch die Anwendung yon Elektrisirmaschinen und galyanischen 
Batterien — wie das wirklich geschehen — für den Gnaden- 
itoss im wahren Sinne des Wortes halten. Wer hier direkt auf 
elektrischem Wege wirken wollte, der hätte unseres Erachtens 
die Luft elektrisch zu machen. Am meisten noch haben wir bei 
diesem Stande der Dinge uns mit folgendem Verfahren befriedigt 
gefunden. Der Rumpf wird in mit Mastix, Weihrauch oder TeN 
penthin durchräucherte, warme Flanelle gehüllt^ die Extremitilen 
langsam und methodisch geknetet und gerieben. Zwei Personen 
B.nd dazu nöthig, welche mit Pelz ihre Hände bedecken, dessen 
Haare natürlich nach auswärts gekehrt tfein müssen. Innerlich 
nimmt der Kranke nur kaltes Wasser — und zwar so yiel als 
müglich. Der gleichzeitige Crebrauch desselben schien uns die 
yon aussen angewandte Encheirete zu unterstützen. Sobald der 
Athem, wie wir in günstigen Fällen bemerkten, etwas* tiefer 
und wärmer wird, kann man einen Aderiasa ytwiudMS, und 
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ihn, wo er g^elingt, die oben angegebenen Mittel nach Uastin- 
jien folgen laesen. 

4k) Die Anwendung Ton Salalöenngen (besondere Salmiak 
nnd Kocheall mit Citroneneänre) hat als das allgemeinste Volke« 
mittel — im Anfange des Uebels im selben Masse, wie andere 
Anneien genütit. Brechmittel können nur im ersten Stadiumi 
in kleinen Gaben gegen die Nausea, und in grösseren 10 — ^20 gr« 
Ipecac. ausnahmsweise da gegebnen werden, wo Indigestion die 
Aiehste, veranlassende Ursache an sein scheint. Abführmittel, 
namentlich drastische, sind schon aus physiologischen Gründen 
Terwerflich, das Calomel und die öligen Purgantia thaten in 
diesem Stadium nur dann entschieden gute Dienste, wo ein 
teigiges Anfühlen des Unterleibes, Kollern, und ein dumpfer, 
Bchwappiger Percussionston , bei geringen Ausleerungen, die 
Ueberfüllung der Gedärme mit dem ausgeschwititen Produkte 
anieigen. 

Im Stadium der Reaktion ist es besser und sicherer 6) an 
die Stelle der kalten Getränke, eine Zeit lang laue — mehr 
schleimige — zu setaen. Brod-, Reiss-, Gerstenwasser haben 
uns hier die besten Dienste geleistet Eben so sehr man sich 
lu hüten hat, die Bedeckung des Kranken yoreilig zu yermin- 
dern, so wichtig ist es jetzt, die Temperatur des Zimmers etwas 
und allmählig zu rermindern und für häufigen Luftwechsel zu 
sorgen. Die localen nun auftretenden congestiyen Erscheinungen 
fordern häufig örtliche Blutentziehungen. Wir waren sogar in 
einigen Fällen gezwungen, bei sehr Tollsaftigen, starken Indi- 
Tiduen, besonders weiblichen Geschlechtes, Blut yom Arme^) zu 
entziehen: in der Regel jedoch reichten die Blutegel aus, die 
wir im Kältestadium für unnütz, im typhösen aber für aus«- 
schliesslich anwendbar befunden. Erweichende Umschläge auf 



*) Wir sind öfter im Falle gewesen, binnen 18 Stunden drei- 
mal bei demselben IndiWdaum — mit glücklichem Ausgange 
— die Ader zu öffnen. 
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^•tt Ufliterltll, Cilinivl ni RiciAtttil, oft t»par ibftdireiid* 
Kljstiere bildeten neben den Torani gehenden Miltefal d«n Ifinien 
MMspptTuif den wir in d«r ll«g»I für dti (htdhm der Reiktion 
fir nöthig «nd nflUUch (iniden. We eie ttiiitaf»kh«lid WMP, 4i 
thiten mffcebreitete irame S^nQiimer in die R![lrelliititen UMi 
frvebtlMen Reibungen und Yeticator« auf die aber« BandigegtMl 
dia tbrige. Viel aeltoner nftttten (Ma Sttenlanlia, InftekiA 
gagaben. 

6) JTa entacliiadanar im ijpMaan Stadinm 4ia üriaiia Mk 
Httüalli, daalo achariarfger irird dia Bebaftdinng. Katli Oii^ 
aMLndan Blalagal m den Kapf, kalta UmieUlge, irarma Bibangan 
wm die LaDdangegand, vagalabiliicha imd aiinaailiaaha Sdvfiii 
ifttnaÜek bUden kiei -^ nach nnftaren B#falMiinfMi da* ginetig^ 
aUn Halla]^parat Abf&hranda Eljstlalw watan eben aawthl 
aianehaial arlbrderlich. «^ 

7) Diese Verfahrangsart hat auch bei Kindern über 6 Jilmn 
nid Graiaan gfinatiga Reenltate gaÜalarl. Bei itlaitiaraii Kin- 
darn ^ namentlich bei Sänglingen let die Chalara in iag^ptaii 
aalbat da, iro es lar Reaktion ktamt, tödtlich^ nnd wir liaban 
bei den wenigen, günstigen Fällen den Eilalg anehr nna nnba«> 
kannten Umatflnden ak dam iratlichan Verflihran Mgchraiban im 
müssen geglaubt. 

Schliesalich bemerken wir, daaa wir «ntar Anwendung d«r 
angagabenen Methoden -^ natürlich ao weit de sich durchführe 
Uessen — in den Spitälern, nicht eben glücklicher gewesen ala 
wisare Callagen, während bei besseren Verhältnissen in der Stadt, 
nnter denen wir, wie angegeben ^ yerftth^ea, der Erfolg ein ^m* 
glaublig günstiger gewesen •*- nämlich 8 Todte Ton 10 achwaf an 
Kranken, dia am Anfange und Ende dar Epidemie das X 1818 
inter unsere Behandlung kamen« «-^ 
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Dia aas BerediBnii|^ii gevMinen« Wisstttschaft der Neoielt 
Itlirty dtfs Husar Gaaehleckt auf Etden in seiaeB gasellsckaft- 
lichan VerhilUiiBaaB — nameotlich in denen, welche anf Gabnrt, 
Steii>faU«y ja sogar anf die nnmerische Yerachitdenkelt der 
CfefdUeehter aick liaiiehen — besliaimten physiachen Oeaelaan 
unlarworfen Ist. 

Gleich daneben xeigt dasselbe Mittel — im Lichte einer 
f ananen Beobachtung — daas es dem Meascben bis lu einem 
gewissen Grade möglich wird, diese GeseCae sa seinem Yortheila 
oder NachVheiU schwanken aa machen* 

Alle Cnltnrstaaten Europas liefern Belege ffir die erste StlU^ 
darch eine Termahrte und lingar labende BetMheroaf , ja dieser 
Elnflnss macht sich bis aber 4ie Arinien derselben i. B. anler 
der jetiigen aorcH^äischen BeyöUiening Oatindiena nad JaTaa^ aad 
bis in die ainsdnen Wohltbitagkeiti * und Strafanstalten banerk- 
lich. Eine yerminderte Sterblichkeit iat 4ie Fracht dieaer heil- 
samen Reaktion. -^ 

Viele Thaile des Orients können als Belag für die aweita 
Seite dienen. Nirgends mehr rielleicht als aal äg3rptiscfaem Bo- 
den zeigt sich das Natorgesets in seiner ganien Folie und Klar- 
heit -*-: neben einer endlesen Reihe lerstdrender Gewalten hält 
eine überschwengliche Zeugungs - und Erhaltungskraft die andere 
Schale der Wage. Wie weit ea jenen gelungen sei , im Laufe 
Ton Jahrhunderten daa Henacheneontingent herabiudruckeat leigt 
eine einfache Zahl« Sie ist für jetit im Vergleiche au den Mit* 
talreichen der Griechen und RJteer s= 1 1 2. 

Mit Recht macht die Heilfcnnde Anspruch anf einen bedeu- 
tenden Theil am Verdienet» der Emmgenschaft -<— aber in einer 
anderen Art als yielleicht nooh Manchem dinkt Es ist nicht 
im engen Kreise des Kranfceabettasy es bt auf dem unerachöp^ 
liehen Felde der allgemeinen Hygiaine, wo eich dasselbe geltend 
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Ohne der indiyidaellen Art der Behandlniig eines Kranken 
seinen — in unserer Beziehung mm Allgemeinen — relativen 
Werth yerkünen i« irollen, erhellt doch bereits aus den Sterb- 
Ucbkeitscontingenten der Krankenanstalten, dass ihre Unter- 
schiede im gering sind^ und da, wo sie bestehen, nur wafar» 
•eheinlich fon gani anderen Verhältnissen als denen einer Heil- 
miftthode abhängen, «m ihnen für die massenhaften Resultate 
ausgedehnter Berechnungen einen entschiedenen Werth eins»* 
räumen. 

Schon der Umstand, dass einseitig zu viel hier, zu wenig 
dort gethan — dass hier ausschliessend geschwächt, dort fiel* 
leicht gestärkt wird, mag die Ausgleichung der Faktoren er- 
kUren. 

Defwegen darf es die Heilkunde in der jüngsten Zeit zur 
Ehre sich rechnen, dass sie — die Sinne nach allen Rich- 
tungen bewaffnet — nach Mass, Zahl und Gewicht in ihren 
Antworten als Grundlage ringt, und in letzter Instanz als Con-^ 
trole den Versuch anerkennt 

Aber bis jene wirklich gewonnen werden kann, wird für 
diesen noch häufig und lange die Naturbeobachiung ein Er- 
satzmittel sein müssen; bis die letzten Ursachen der Krankheiten 
zu Tage liegen, oder ein glücklicher Zufall für Typhus, Pest 
und Cholera ein Analogen der Vaccine und der China liefert, 
werden Betrachtungen, wie die yorhergehenden Blätter sie ent- 
halten, unsere Leitsterne sein müssen. — 

Eben so wie der grösste Arzt des Alterthums — yielleicht 
nur yon einem tiefer dringenden Instinkte geleitet — uns kein 
Heilmittel gegen die Pest angepriesen, wohl aber hjgieinische 
Hassregeln dagegen als Vermächtniss uns hinterlassen: ebenso kön- 
nen solche yorläufig — nach den Ergebnissen einer berechnenden 
Methode •*« als sicher, wenn auch nur langsam und allmihlif 
wirkend, weil ihrer Anwendung manches Hinderniss entgegen- 
tritt^ auch g«gen die Cholera empfohlen werden. 

Es wäre Trägheit, mit dem Geschehenen auf diesem FUM 
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sich m begnügen — Feigheit, die Mängel nicht sor Öffentlichen 
Kenntniss %n bringen. Soll man sich damit in den Schlummer 
des Trostes und der Unthatigkeit wiegen, dass die Londoner 
Pest im J. 1665 noch ^/^ der Bevölkerung hinraffte, wahrend 
der Cholera Ton 250 Einwohnern bloss l lum Opfer fiel, wenn 
man weiss, dass noch am 2. Dezember 1848 in einem Schiffe 
auf der Fahrt von Irland nach Liverpool TZ Menschen aus 
Mangel an Luft das Leben yerloren; dass Massen yon Arbeitern 
auf deutscher Erde mit Wursten aus Aesern bereitet, im selben 
Jahre gefuttert wurden; dass man in der Hauptstadt des Reich- 
thums und der Ueppigkeit erst im J. 1850 daran dachte, das 
Trinkwasser für 2 Millionen Menschen einer genaueren Unter- 
suchung zu würdigen, wenn man endlich bei jedem Tritte in 
gewissen Strassen europäischer Hauptstädte Gerüchen und Un- 
flath begegnet, die man in den Terrufensten Quartieren des 
Orients yergeblich suchen würde I Gibt es nicht Millionen 
menschlicher Wesen in der ciyilisirten Welt, welche Jahre lang 
kein Bad gebrauchen, und Tausende darunter, welche alljährlich 
dieser Fahrlässigkeit ein Opfer werden? — Oder soll es auf 
der anderen Seite, in unmittelbarer Beziehung zu dieser unserer 
kleinen Arbeit, noch der Erinnerung bedürfen, dass sogar die 
Krankenhäuser — ^ diese gewiss im ursprünglichen und endlichen 
Sinne wohlthätigen Anstalten -— durchaus nicht für die Be- 
handlung mancher Uebel sich eignen, abgesehen davon, dass 
eine Unzahl darunter in Bau und Lage nicht den nothwendig- 
sten Anforderungen der Hjgieine entspricht? Wäre nicht schon 
der Umstand, dass Typhus und Cholera zu Zeiten in Spitälern 
sich entwickeln, wo sie sonst nirgends in der Nachbarschaft zu 
finden sind, hinreichender Fingerzeig, dass alle aus Kranken- 
häusern uns verehrten statistischen Berichte über diese Uebel 
von gar keiner Bedeutung für die Begründung und den Werth 
der Behandlung sind? — Wie viel, wie unendlich viel kann 
und muss auf diesem Felde noch geschehen! 

8 
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Hiei i0l aiMli dtr vnerMliütteTlUhe Sdureifimlt ffir das 
inäidM Ansalieii mi sacbMi, wvkhe« in der KevieH — so un- 
TSffdkiit als nnftberleg^ — mairabeH j^toss erhaken« Benn wäh- 
tend dem iffitHcheB BeslPcilaB in tngeren Sinne es gelingen 
nag, Einielne der Band des Disthera in entaiehen, ist es hier, 
wo es gilt, ganie Sassen i« «icfaem Ter dem unerbittlichen, po- 
Uieilichen Binsökfeitwi der Natur! — 
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SfElIE MEDizMsCHE zMtSCHRIFTfi]» 

aus dem 

Verlage 
von Palm SS £nke in Erlangen. 

niEDizjorfsfciu: jVEViCiKEiTc:^^ 

ein Intelligenzblatt für praktische Aerzte. 

Preis für den Jahrgang von 52 Nummern (Bogen) in 4. 
2 Thlr. 20 Sgr. oder 4 fl. 32 kr. rhein. 

In dieser Zeitung werden die interessantesten tages- 
geschichtlichen und wissenschaftlichen Neuigkei- 
ten des In- und Auslandes dem ärztlichen Publikum kurz 
und schnell milgetheilt und ist somit der praktische Arzt^ für 
dessen Bediirfoiss hier besonders Sorge getragen wird, in den 
Stand gesetzt 9 stets genaue Kenntniss des Neuesten aus dem Ge- 
biete der ärztlichen Welt zu erhalten. 

In jeder Nummer sind Torzugsweise folgende Rubriken Tertre- 
ten: 1) Tages neu igkeiten, 2) Wissenschaft liehe 
Neuigkeiten, 3} Neueste Literatur, 4) Personalien, 
5) Intelligenz-Nachrichten und In se rate, welche letztere 
bei der Toraussichtlich starken Verbreitung des Blattes Ton bestem 
Erfolge sein werden. 



RÜCKBLICKE 
auf die Fortschritte und Leistuogen 

in der gesammten Medizin, 
herausgegeben unter Mitwirkung Mehrerer 

Ton 

DD. Beltrendy Gdselieii^ HLrleg^er and Iilman 

in Berlin. 

In Heften von 6 — 8 Bogen k 16Ngr. oder 56 kr. rhein. 
Die Aufgabe dieses neuen medizinischen Journales ist, Ton hal- 
bem zu halbem Jahre gedrängte Berichte über die neue- 
sten Fortschritte in der gesammten Medizin des In- 
und Auslandes zu erstatten. Ton dei^ Leistungen des ersten Seme- 
sters des Jahres 1850 sind bereits 8 Hefte erschienen und das vierte 
befindet sich unter der Presse. Für rasche Lieferang der Fortsetzung 
ist Sorge getragen. 



CENTRALZEITÜNG 

für die gesaiiimte Teterinärmedizin und ihre 

HQlfswissenschaften. 

Hit vergleichender Bezugnahme auf die Menschenheilwissenschaft 

herausgegeben Ton 

Professor Dr. Jfoli« Jt. Kreutzer« 

Preis des Jahrganges toii 26 Nummern (Bogen) in 4. 
1 Thlr. 22 Ngr. oder 8 fl. rhein. 

Es tritt diese Centralzeitung an die Stelle des früher erschie- 
nenen und mit vielem Beifalle aufgenommenen „Centralarchiva fili 
die gesammte VeteriDä'rmedizin", dessen Fortsetzung durch beson- 
dere Yerbä'ltnisse leider unterbrochen wurde. 



Die seit einer langen Reihe von Jahren erscheinende tob 
A* Henke im Jahre 1821 gegründete 

Zeitschrift für Staatsarzneil^unde 

wird auch in diesem Jahre unter der Redaktion des Herrn Dr. med. 
Fr. J. Behrend in Berlin fortgesetzt, sowie das unter der 
Redaktion der Herren DD, Behrend und Hildebrand in Ber* 
lin erscheinende 

Journal für Hindcrl^ranl^heiten« 

Der Preis des aus 4 Vierteljahrbeften bestehenden Jahrganges 
der ersten Zeitschrift beträgt 4 Thlr. 5 Ngr. oder 7 fl. 12 kr. rhein. 
Von der letztgenannten Zeitschrift erscheinen jährlich 12 Hefte (6 
Doppelhefte) in 2 Bänden; Preis pro Band 2 Thlr. 16 Ngr. oder 
4 fl. 24 kr. rhein. 



Probeblätter der medizinischen Neuigkeiten sind in allen Buch- 
handlungen vorrätbig , sowie auch die ersten Hefte oder Nummern 
der anderen vorstehend bemerkten Zeitschriften gerne zur Einsicht 
abgegeben werden. 

Erlangen im Januar 1851. 

Jl. J. Palm Jb Ernst Enke« 



Ferner erschienen bei uns and sind um die beigeselzlen 
Preise durch alle Buchhandlungen zu beziehen: 
leine. Fr. Joh. , ühcr das Verhüllnisa der DerTÖaeo Fieber zu 
Cholera und Ii)lermiltcris. Pxlholofiiach - therspeuliüche hh- 
handlnng. 8. 21 Ngr. oder 1 fl: 24 br. 
InseniaDD, Fr. G., die Behandlung dtr Cholera mit Eis. 8. 
geh. 9 Ngr. oder 24 bf. 



Eiienmaon, Dr., der Tripper in allen neinen Formen, und in 
allen Beinen Folgen. Zwei BSude. gr. S. 2 Thlr. ' 15 Ngr. 
oder 4 ü. 

die KranbheUsfamilie Tjra. Zwei Bände, gr. 8. 3 Thlr. 

24 Ngr. oder Q f1. 

. die Kindbetlfipher. Ein ndlurhialorischsr Versuch, gr, 8, 

24 Ngr. oder 1 Q. 12 kr. 

die KranliheitäfanjiUe Typhus. 8. 8 Thlr. 21 Ngr. oder 

4 &. 13 br. 

die »egeta(i?en Krankheiten und die entgiftende Heilme- 
thode. 8. 2 Thlr. 24 Ngr. oder 4 fl. 36 kr. 

die Krankheilsfamilie Choloais. 8. 2 Thlr. U Ngr. oder 

3 1 45 kr. 

die Wundfi<^ber und die Kindb etlfieber. 8. 2 Thlr. 9Ngr. 

oder 3 fl. 30 br. 

(Diese Bieben Honographieen kosten nach, den eintelnen 
Pceiaen 17Tiilr. ÖNgr. oder 2? fl. 24 kr. , werden sie aber 
mit einander geuomnien, so erlassen wir sie für den 
halben Preis, nämlich m 8 Thlr. 18 Ngr. od. 13 fl. 42 br.) 

die Prüfung der Humöopathie. In gemeinverständlicher 

Sprache vorgeschlagen. 8, geb. Ngr. oder 3fi kr. 

die Heilquellen des Kissinger Saalthales 

therapeutiscli beschrieben. 8. weiss Druckpapi 
1 fl. Velinpap. cart. 24 Ngr. oder 1 fl. 12 kr. 

Ricord, Dr. Eh., Beobachtungen ober Syphilis and Tripper 
Ueberaetit und mit Anmerkungen versehen von Dr Eisen 
mann. Mit 1 Abbildung. 8. geh. 18 Ngr. oder 1 II. 

Erlangen Im Hai 1851. 

J, «f. Palm & Ernst Kiike* 
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Graff, Dr., diu ToJpsart der lialbTerbrannt jr^fniidenGn ( 
V. Görliti, Medizinisch-gefirhtliche Vfirhaddluiicer 
nem Änharii;«, enthaltend; I. SelbslTerbrennung, IL Da« 
perimetil des Hrn. Prof. Bisd.off in Gieasen, 111. V«rei| 
wulcbe im Hoppilalf pemschl wunlen, IV. Schliissfol^erj 
8. geh. 24 Spr. uJer 1 fl. 12 tr. 

Popp, Dr. G. J.,. kurze BesrlireihuDg mehrerer Irrcnanntl 
DcutEchlnnds, Belgiens, En;;lai>ilt, Schottlanda und Frankre^ 
gr. 8. geh. 2i Ngr. üdcr 1 fl. 12 tr. 
Erlangen im Mai tS51. 

J. J. PRlin Ji EniHt Enhj 



